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Gern  hatte  ich  noch  einige  neuere  Arbeiten,  die  über  specielle 
Fieber  handeln  und  zum  Theil  Treffliches  bieten  (wie  beispiels- 
weis:  Die  Hautkrankheiten  von  F.  v.  Bärensprung*)  u.  a.),  für  den 
vorliegenden  zweiten  Band  des  Handbuchs  verwerthet,  indess  die- 
selben gelangten  erst  jetzt  in  meinen  Besitz,  nachdem  soeben  der 
Druck  dieses  Bandes  absolvirt  worden.  In  Bezug  auf  manche  der 
Hauptthemata  der  Therapie  habe  ich,  indem  ich  die  genannten 
Arbeiten  lese,  das  Vergnügen  zu  sehen,  dass  die  darin  enthaltenen 
Grundan8chauuugen  mit  den  von  mir  dargelegten  ziemlich  über- 
einstimmen, so  dass  ich  eine  Bestätigung  meiner  Ansichten  darin 
erblicken  darf.  —  Meine  in  hohem  Grade  in  Anspruch  genommene 
Zeit,  andererseits  auch  der  Wunsch  des  Herrn  Verlegers:  dass 
nach  Möglichkeit  bald  das  Werk  seinem  Schluss  entgegengeführt 
werden  möchte,  sind  ausserdem  die  Ursachen,  dass  nur  die  wich- 
tigsten und  den  Praktiker  am  meisten  beschäftigenden  Krankheits- 
gruppen eine  verhältnissmässig  ausführliche  Besprechung  fanden, 
während  die  minder  wichtigen  Gegenstände  minder  umfänglich  er- 
örtert wurden  und  einzelne  nebensächliche  kaum  Berücksichtigung 
faden  konnten.  Ich  hoffe  im  Falle  fernerer  Auflagen,  wenn  diese 
Laceuz  ein  Tadel  treffen  sollte,  den  Anforderungen  durch  Ver- 
mehrung des  Materials  an  den  entsprechenden  Stellen  genügen  zu 


•)  Brite  Lieferung.    Erlangen  (Enke)  1869. 
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können.  Non  multa,  sed  multum  —  darnach  strebte  ich  zuoberst; 
mehrere  private  Mittheilungen  von  Seiten  allgemein  geschätzter 
Aerzte  haben  mir  dafür  zustimmende  und  anregende  Beurtheilungen 
eingebracht.  Vorläufig  lasse  ich  mir  dies  zu  einiger  Befriedigung 
gereichen.  Die  öffentliche  Kritik  —  ich  fürchte  sie  nicht;  wird 
sie  indess  gegründete  Aussetzungen  mitführen,  so  darf  sie  meiner 
vollen  Erkenntlichkeit  gewiss  sein. 

Altona,  im  April  1859. 

Ihr.  Wittmaack. 
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Ente  Ordnung. 
Behandlung  der  Krankheiten  des  respiratorische  Systems. 

Crfte  Unterorbnung. 
Behandlung  der  Krankheiten  der  Nasenhöhle* 

Erste«  Kapitel 

Behandlung  der  Nasenhlotongen.    (Haemorrhagiae  Barium.) 

Die  Behandlung  der  Nasenblutungen  zerfällt  in  die  momentane  Hülfeleistung 
«od  in  die  Beseitigung  der  Krankheitsursachen,  welche  letztere  ein  lediglich 
innerliches  Verfahren  erfordert,  während  bei  der  erstehen  äussere  Mittel  und 
ffl  fielen  Fällen  namentlich  chirurgische  in  Anwendung  gezogen  werden. 

Von  dieser  Regel  gibt  es  nur  zwei  Ausnahmen,  wo  beute  Arten  der 
Behandlung  gleichsam  zusammenfallen;  sie  werden  von  der  sogenannten 
iüter«ittirenden  Epistaxis  und  von  der  durch  äussere  Gewalt  hervor- 
gebrachten gebildet,  deren  erstere  quoad  actum  et  indolem  durch  Chinin, 
wie  die  gewöhnlichen  intermittirenden  Neurosen,  beseitigt  wird,  während 
das  Nasenbluten  aus  traumatischen  Ursachen  mit  dem  Einschreiten  gegep 
die  Verletzung  aufhört. 

Immer  ist  das  Aufsuchen  der  jedesmaligen  Ursache  einer  Nasenbluturg 
wo  vorzuglicher  Wichtigkeit;  denn  eine  konstitutionell  oder  durch  retro- 
grade physiologische  Prozesse  bedingte  Epistaxis  allein  topfsph  behapcfaln 
wollen,  wäre  vergebliche  Höhe. 

Zu  der  erwähnten  Reihe  der  vorliegenden  Krankheilsformen  gehören 
«©entlieh  die  in  den  Entwickekingsjahren  bei  den  zur  Tuberkulose  flhspo- 
oirten  Individuen  vorkommenden  Nasenblutungen»  welche  denselben  G^und 
haben,  wie  überhaupt  die  hier  frequenten  Kongestionen  zum  Sopt  Fei;^er 
<Ke  Epistaxis  in  Folge  unterdrückter  physiologischer  und  habituell  ge- 
wordener Blutungen»  so  wie  jene,  die  nach  anhaltender  Einwirkung  von 
Schädlichkeiten  eintritt    (Nasenbluten  der  Gewohnheitstrinker  etc.) 


Ebenfalls  hieher  zählen  die  epistaktischen  Blutungen,  welche  in  Folge 
von  Krankheiten  mit  Blutdissolution  zu  Stande  kommen.  (Typhus,  akute 
Exantheme,  Skorbut.)  Auch  die  durch  Auflockerung  oder  Schwärung 
der  Nasen -Schleimhaut  bedingten  Blutungen  kommen  hier  in  Betracht,  da 
in  der  Regel  diese  Zustände  nur  ein  Hitausdruck  konstitutioneller  Regression 
der  Plastik  sind.  Endlich  ist  hier  die  bei  manchen  tiefen  Alterationen  der 
Brust-  und  Unterleibsorgane  vorkommende  Epistaxis  symptomatica  einzu- 
reihen, die,  wie  ihre  ursächlichen  Zustände,  meistens  nur  eine  Palliativ- 
behandlung zulässt 

Dasselbe  gilt  von  den  Blutungen  bei  Gegenwart  von  Fremdbildungen 
in  der  Nasenhöhle ,  namentlich  bei  krebsiger  Degeneration. 


Die  Frage,  ob  und  wann  eine  Epistaxis  gestillt  werden  müsse,  richtet 
sich  nach  der  Art  ihrer  Ursache.  Darf  man  auch  dreist  eine  traumatisch 
veranlasste  (ähnlich  wie  innerlich  die  intermittirende)  Nasenblutung  durch 
örtliche  Mittel  zum  Stehen  bringen,  so  gibt  es  doch  unter  den  übrigen  Arten 
häufige  Fälle,  die  mehr  ein  exspektatives  als  aktives  Verfahren  erheischen, 
weil  die  plötzliche  Unterdrückung  durch  Kongestionirung  anderer  Organe  eine 
üble  Rückwirkung  ausüben  kann. 

Man  richte  in  dieser  Anleitung  zunächst  das  hauptsächlichste  Augenmerk 
auf  das  Allgemeinverhalten  der  betreffenden  Individuen,  indem  man  insonder- 
heit alle  Gelegenheiten  zu  vermehrten  Kalorifikationsprozessen  abzuschneiden 
sucht  Dahin  wirkt  man  sowohl  auf  dem  Diät-  wie  auf  dem  allgemein 
hygienischen  Wege,  allenfalls  unter  gleichzeitiger  Verwendung  einzelner 
kühlender  Mittel,  wie  des  Weinsleins,  der  vegetabilischen  Säuren,  der  milderen 
abführenden  Salze  etc. 

Wichtig  ist  es,  dass  man  den  Stuhlgang  regulire  und  für  tägliche  ge- 
nügende Oeffnung  sorge. 

Tritt  aus  irgend  einem  Grunde  spontan  eine  repente  Sistirung  der 
Blutung  ein,  so  kann  sich  in  Anlass  schlimmer  Folgewirkungen  die  Indikation 
herausstellen,  dieselbe,  wo  möglich,  wieder  hervorzurufen.  (Einziehen 
warmer  Dämpfe  in  die  Nase,  Niesmittel,  einige  Blutegel,  Kitzeln  der  Nasen- 
schleimhaut, Vorüberneigen  des  Kopfes  etc.) 

War  die  Ursache  der  Epistaxis  unterdrückter  Hämorrhoidalfluss,  Unter- 
drückung der  Katamenien  gewesen,  so  werden  allgemeine  Blutentziehungen 
(am  Fuss),  Blutegel  oder  Schröpfköpfe  am  After,  an  der  Innenfläche  der 
Oberschenkel  etc.  empfohlen,  die  nöthigen  Falles  zu  wiederholen  sind. 

Anders  gestallet  sich  dagegen  die  Lage,  wenn  wiederholte  und  starke 
aktive  Blutungen  eine  Verarmung  an  Blut  befürchten  lassen,  wenn  stärkere 
Blutverluste  in  Ansehung  des  Kräftebestandes  eines  Individuums  überhaupt 


bedenklich  erscheinen  müssen,  oder  wenn  sg.  passive  Blutungen  während 
ta  Bestehens  von  Dissolutionskrankheiten  (Skorbut  etc.)  eintreten,  sowie 
warn  auch  ohne  letztere  die  fraglichen  Subjekte  heruntergekommen  und 
detapide  sind.  Man  hat  in  dieser  Situation  meistens  nicht  Zeit  mehr,  eine 
etwaige  günstige  Wirkung  abzuwarten,  und  noch  bevor  innerlich  eingeschritten 
wird  nimmt  man  seine  Zuflucht  zur  topischen  Hülfeleistung. 

Ein  einfaches  und  häufig  verwendetes  Mittel  ist  die  Kälte  in  Form  des 
kalten  Wassers. 

Man  lässt  zunächst  kaltes  Wasser  durch  die  Nase  einziehen.  Zeigt 
sich  dies  ungenügend,  so  kann  man  mit  dem  Wasser  etwas  Essig  verbinden 
oder  nach  der  Dringlichkeit  des  Falles  sofort  stärkere  Adstringentien  in 
Anwendung  ziehen. 

Die  älteren  Aerzte  liebten  es,  (Eis-)  Wasserkompressen  auf  die  Nasen- 
uod  Stirngegend,  auch  auf  den  ganzen  Kopf  und  um  den  Hals  zu  legen, 
ein  Verfahren,  welches  indess  nur  gestattet  ist,  wenn  es  sich  um  schleunige 
Beseitigung  starker  passiver  Blutungen  handelt. 

Velpeau1),  auf  einen  Bericht  Pajofs  sich  stützend,  hält  es  für  am 
wiiksamsleD,  die  Kälte  auf  dem  Rücken  anzubringen  und  Rademacher  em- 
pfiehlt, Schnee  oder  Eis  auf  den  Kopf  des  Kranken  zu  legen  oder  ihn  unter 
eine  Pumpe  zu  setzen,  so  dass  der  Wasserstrahl  ununterbrochen  Kopf  und 
Nacken  trifft.     (Sehr  energisch!) 

Andere  haben  gerathen,  kalte  Umschläge  auf  den  Hodensack  (bei  Weibern 
nach  Ferne/  auf  die  Brustdrüsen)  zu  machen;  Askotschinsky  *)  empfiehlt 
kalte  Handbäder.  Endlich  hat  man  auch  in  hartnäckigen  Fällen  in  allge- 
meinen kalten  Bädern  Hülfe  gesucht. 

Die  Forest  sehe  Methode,  eine  Mischung  aus  Rosenwasser,  Rosen- 
essig und  armenischem  Bolus  zu  Umschlägen  auf  die  Stirn  zu  verwenden, 
hat  nur  noch  historisches  Interesse,  denn  der  mitbenutzte  Bolus  ist  hier 
ohoe  alle  Wirkung. 

Von  den  styptischen  und  anderen  äusseren  und  inneren  Mitteln,  die 
ferner  in  Gebrauch  gezogen  worden  sind,  mögen  die  nachstehenden  eine 
Erwähnung  finden: 


Essigsaures  Bleioxyd. 

Ergotin. 

Essigsaures  Kupferoxyd. 

Matico. 

Schwefelsaures  Eisen. 

Terpentinöl. 

Essigsaures  Zink. 

Schnupftabak. ' 

Salzsaures  Mangan. 

Milch. 

1)  Gaz.  des  H6p.  1841.  No.  42. 

?>  Med.  Zeit.  Russl.  1851.  30. 
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Deber  den  Werth  der  Blutenlziehungen  ist  eine  vollkommene  Einigung 
bis  jetzt  nicht  erfolgt,  und  sie  hat  kaum  erfolgen  können,  weil  nicht  allge- 
mein genug  auf  den  Charakter  der  Blutung  und  auf  die  individuelle  Konsti- 
tution hinlängliche  Rücksicht  genommen  wurde. 

Ein  üniversalmittel  ist  der  Aderlass  nicht,  er  verlangt  vielmehr  oft 
gleichzeitig  ein  topisches  und  innerliches  Verfahren.  Am  nützlichsten  wird 
er  sich  gegen  starke  aktive  Blutungen  robuster  vollsaftiger  Subjekte  zeigen, 
während  bei  Schwächeren  und  in  minder  dringlichen  Fällen  örtliche  Blut- 
enlziehungen den  Vorzug  verdienen.  Man  kann  am  Arm  eine  Vene  öffnen 
oder,  wie  Manche  lieber  wollen,  am  Fuss.  Die  topischen  Blutentleerungen 
werden  an  bestimmten  Stellen:  an  den  Oberschenkeln,  am  After,  Kreuz, 
oder  im  Nacken  oder  an  den  Hypochondrien  vorgenommen,  wenn  in  der 
Art  der  Ursächlichkeit  des  Nasenblutens  ein  Wink  dafür  gegeben  sein  sollte, 
im  Uebrigen  lässt  sich  in  dieser  Hinsicht,  wenn  eine  solche  Andeutung  nicht 
aufzufinden,  keine  feste  Regel  aufstellen. 

(Nach  /.  Frank 's  *)  und  Robbe's  *)  Beobachtungen,  so  wie  nach  den 
Erfahrungen  mehrerer  älterer  Aerzte  (Galen,  Avicenna  etc.)  leisten  in  minder 
bedenklichen  Fällen  die  trockenen  Schröpfköpfe,  in  grösserer  Anzahl  in  den 
Nacken,  an  den  Bauch,  an  die  Extremitäten  applizirt,  nützliche  Dienste.  In- 
teressant ist  der  von  Robbe  beobachtete  Fall,  wo  ein  achtzehnjähriges  Mädchen» 
unregelmässig  menstruirt  seit  zwölf  Stunden  an  heftiger  Epistaxis  litt  Es 
wurden  auf  Brust,  Schenkel  und  Waden  26  trockne  Schröpfköpfe  gesetzt 
und  augenblicklich  stand  die  Blutung.) 

Als  öfter  versuchte  Ableitungsmittel  schliessen  sich  hier  an:  Vesika- 
tote  (Archer),  Senfteige,  [Alqui4f  Velpeau,  Hau,  Ch.J*)f  auf  den  Nacken 
zu  legende  zerschnittene  Zwiebeln,  (Volksmittel  nach  Reit)  u.  a.  m. 

Eine  unmittelbare  Kompression  der  blutenden  Stelle  haben  Oke*), 
ReveilU  —  Parise,*)  Jacquelin,  Miquet,  Martin  Saint  —  Auge  u.  A. 
empfohlen. 

Oke  behandelte  2  Fälle  von  starkem  Nasenbluten  bei  bejahrten  Indivi- 
duen auf  diese  Weise,  zunächst  indem  er  mittels  des  kleinen  Fingers  einen 
Druck  auf  die  blutende  Stelle  ausübte;  dann  wurden  kleine  in  kaltes  Wasser 
getauchte  Kompressen  mit  einem  Theelöffelstiel  nach  einander  in  die  Nase 
geschoben,  und  so  lange  durch  den  kleinen  Finger  gegengedrückt,  bis, 
nachdem  die  betreffende  Höhle  ausgefüllt  worden,  der  Knochen  allein  Wider- 
stand genug  leistete. 


1)  Prax.  med.  tmiv.  praec.  II.  1.  S.  II.  C.  XXVII. 

2)  Journ.  de  m6d.  et  de  chir.  prat.  1829.  X.  323. 

3)  Lond.  Gaz.  1850.  Jan. 

4)  Prov.  med.  and  surg.  Journ.  1846.  Mai. 

5)  Journ.  des  conn.  m*d.  1852  Jan. 
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Kevedtt  —  Parise  bedient  sich  zur  Tamponade  der  gekrempelten 
Bamwolle.  Als  Kautelen  bei  der  Ausführung  gibt  er  an,  dass,  bevor  die 
Cjpention  begonnen  wird,  das  Blut  durch  Räuspern  aus  der  Nase  entfernt 
md  müsse,  dass  Baumwolle  genommen  werde,  die  frei  von  fremden  Körpern, 
md  dass  die  Bourdonnets  nicht  zu  fest  und  nicht  zu  lose  auf  einander  zu 
iegeo  kommen. 

Caby ')  empfiehlt  das  Einschieben  eines  Stucks  Pressschwamm  in  das 
Mutende  Nasenloch. 

Eine  eigene  Art  von  Tamponade,  nach  dem  Muster  der  Gariel'schen 
(fir  Vaginalblutungen,  hat  Duday*)  angegeben. 

Dnday  rollt  ein  Bläschen  von  vulkanisirtem  Kautschuk  zu  einem  Cy- 
fioder  zosaromen  und  fährt  denselben,  nachdem  er  mit  Oel  bestrichen  worden, 
in  das  blutende  Nasenloch  bis  zum  Pharynx  ein.  Dann  wird  die  Blase  mit 
Lof:  gefüllt  und  das  aus  der  Nasenöffbung  herausragende  Ende  zugebunden. 
Duday  macht  indess  darauf  aufmerksam,  dass  die  Blase  nicht  zu  sehr  durch 
Luft  ausgedehnt  werden  müsse,  weil  in  diesem  Falle  Erstickungsanfälle 
ernteten. 

In  verzweifelten  Fällen  muss  zur  beiderseitigen  Tamponade  geschritten 
werden,  die  von  vorn  und  von  hinten  in  Angriff  genommen  wird,  wenn  zu 
wmathen,  dass  das  blutende  Gefäss  sehr  hoch  belegen  ist.  Diese  Operation 
ist  für  den  Kranken  immer  äusserst  lästig,  namentlich  wegen  des  Gefühls 
ungenügender  Athmungsfähigkeit  und  eines  alsbald  sich  entwickelnden,  von 
versetztem  Blut  herrührenden  üblen  Geruchs. 

Meistens  gelangt  eine  reichliche  Menge  des  ergossenen  Blutes  in  den 
Hagen.  Dasselbe  ist  schwer  verdaulich  und  kann  Tage  lang  liegen  bleiben. 
In  frischen  Fällen  sucht  man  es  durch  Erbrechen  zu  entfernen,  sollten  Symp- 
tome davon  erst  später  bemerkt  werden ,  so  ist  eine  Abführung  anzurathen. 


Endlich  bat  man  auch  noch  die  Ligatur  oberhalb  der  Kniee-  und 
Ellenbogengelenke  (Fernel),  und  die  Kompression  der  gleichseitigen  Carotis 
communis  (J.  Frank,  Piorry)  vorgeschlagen.  Andere  komprimirten  die 
gleichseitige  Arteria  temporalis. 

Piorry  9)  theill  einen  Fall  mit ,  wo  eine  mit  Höhe  gestillte  Blutung, 
die  bereits  4  Stunden  gedauert  hatte,  alsbald  in  gesteigerter  Stärke  sich 
wieder  einsteilte  und  die  grösste  Gefahr  drohte,  dann  aber  in  20  Minuten 
durch  Kompression  der  Carotis  communis  dauernd  zum  Stehen  gebracht  wurde. 


1)  Gaz.  de  Paris.  1843.  No.  19. 

2)  Gaz.  möd.  de  Lyon.  1850.  No.  7. 

3)  Gaz.  med.  chir.  1846.  No.  9. 
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Zweite«  Kapitel 

Behandlung  der  Nasenkatarrhe. 
§.  1.    Prolegomena. 

Mao  beobachtet,  dass  es  eine  Anzahl  Individuen  gibt,  die  von  allen 
geringsten  atmosphärischen  Einflüssen  so  getroffen  werden,  dass  entweder 
Lungen-  und  Bronchen-  oder  Nasenkatarrhe  darnach  entstehen,  während 
wieder  Andere  unberührt  bleiben,  wenn  sie  bei  geringer  Sorgfalt  anhaltend 
sich  strengen  und  strengsten  Unbilden  der  Witterung  exponiren.  Und  wenn 
wir  nun  diese  tägliche  Beobachtungssache  nur  ein  wenig  verfolgen,  so  zeigt 
sich  fast  regelmässig,  dass  die  Letzteren  Luftgewobnle  und  jene  Ersteren 
Luflungewobnte  sind.  Freilich  wallen  auch  noch  wieder  bei  diesen  mehr- 
fache Unterschiede  in  Hinsicht  auf  die  leichte  Afißzirbarkeit  ob ,  doch  werden 
solche  mehr  von  besonderen  konstitutionellen  Verhältnissen  bedingt. 

Im  Allgemeinen  können  wir  an  dem  angedeuteten  Unterschiede  festhalten. 
Daran  knüpft  sich  die  Frage  nach  der  Ursächlichkeit,  und  finden  wir  letztere 
durchschnittlich  in  der  Berufeart  und  der  darnach  eingerichteten  Lebens- 
weise begründet,  die  entweder  eine  vom  Beruf  gebotene  oder  gewohnheits- 
mässig  dysdiätetische  und  dyshygienische  ist.  Wir  finden  mit  einem  Worte 
bald,  dass  sitzende  Lebensweise  und  die  Gewohnheit  des  Haushütens  zu 
katarrhalischen  Affektionen  disponiren,  wogegen  die  gleichmässige  Gewöhnung 
an  verschiedene  Witterungsarten  diese  Disposition  tilgt  und  vor  jenen  Er- 
krankungen schützt. 

Es  ergibt  sich  demnach  in  ärztlicher  Beziehung  die  Aufgabe,  im  Interesse 
der  Prophylaxe  zur  Gewöhnung  an  alle  Arten  der  Atmosphäreneinflüsse  zu 
rathen  oder,  was  dasselbe  ist,  auf  Abhärtung  der  den  atmosphärischen 
Einwirkungeu  zuerst  zugänglichen  Organe:  der  äusseren  Haut  und  der 
Schleimhäute  zu  dringen. 

Der  Abhärtung  ist  jeder  fähig,  auch,  wie  in  der  ersten  Abtheilung 
dieses  Werkes  bei  Erörterung  der  Tuberkulose  schon  erwähnt  wurde,  der 
von  Ursprung  her  schwächlich  Organisirte,  hat  ja  doch  gerade  für  diesen 
das  System  der  rationellen  Abhärtung  eine  vorzugsweise  Bedeutung.  Es 
kommt  aber  sehr  darauf  an,  in  welcher  Weise  die  Abhärtung  vorgenommen 
wird.  Zu  warnen  ist  eben  sowohl  vor  aller  stürmischen  Uebereilung  an  sich, 
wie  vor  der  Meinung,  dass  alle  Organismen  nach  derselben  Methode  be- 
handelt werden  dürften. 

Als  allgemeine  Regel  muss  man  feststellen,  dass  möglichst  von  früher 
Jugend  an  in  Uebereinstimmung  mit  der  Art  der  individuellen  Konstitution 
der  Körper  den  atmosphärischen  Einflüssen  ausgesetzt  und  dabei  ein  gewisses 
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inttteres  Maass  der  Bedeckung  beobachtet  werde.  Dass  in  diesem  Belange 
der  konstitutionell  Robustere  dreister  als  der  Schwächlichere,  z.  B.  der 
«drisch  Entwickelte  oder  tuberkulös  Gefährdete  verfahren  dürfe,  ist  selbst- 
redend Es  können  aber  Individuen  der  letzteren  Kategorie  durch  eine  ver- 
omftige  Abbärtungsmethode  nach  und  nach  dahin  gelangen,  dass  sie  mehr 
nd  mehr  den  robusteren  Naturen  gleich  werden,  während  sie  bei  Vernach- 
lässigung der  physischen  Selbstkultur  sicher  den  Weg  zu  immer  grösserer 
Verschwächlichung  gehen.  Mittelst  eines  gehörigen  hygienischen  Vorbaues 
kann  aus  einem  unkräftigen ,  schwächlichen  Organismus  ein  verhältnissmässig 
starker  und  gleichsam  ein  ganz  anderer,  neuer  werden. 

Gewöhnung  an  jede  Witterungskonstitution  von  früh  an,  naturgemässe 
Wahl  in  Speis  und  Trank,  keine  zu  gekünstelte  Diät,  aber  eben  so  wenig 
a  ängstliches  Vermeiden  sogenannter  derber  (schwer  verdaulicher)  Nähr- 
stoffe, fleissige  Bewegung  (Gymnastik),  Baden  in  kaltem  Wasser  zurSommer- 
aeit,  Abreibungen  des  Körpers  mit  demselben  Medium  während  des  ganzen 
Jahrs  —  das  sind  in  Kurze  die  einfachen  Mittel,  durch  die  sich  Abhärtung 
gewinnen  lässt,  und  in  spezieller  Beziehung  auf  unseren  Gegenstand:  das 
alein  richtige  und  nützliche  Präservativ  gegen  Katarrhe. 

Eine  Hauptsache  ist  und  bleibt  die  beständige  Bewegung  in  frischer 
Luft,  es  möge  heiss,  kalt,  nasskalt,  windig  oder  stille  im  Wetter  sein, 
immer  hinaus!  Denn  wo  wird  eben  der  Schnupfen  gleichsam  zu  einem  Fide- 
kommiss  ?  Nicht  in  den  Familien  der  Landbewohner,  der  Arbeiter,  der 
überhaupt  im  Freien  Beschäftigten,  obgleich  unter  diesen  Klassen  in  manchen 
ionischen  Beziehungen  Verhältnisse  obwalten,  die  keineswegs  sehr  be- 
friedigend sind;  sondern  in  den  Kreisen  der  wohllebigen  Stadibewohner, 
namentlich  der  vornehm  sich  Verweichlichenden,  bei  denen  Schnupfen  und 
Hasten  das  ganze  Jahr  hindurch  periodische  Plagen  des  Befindens  sind. 

Indess  es  ist  nun  einmal  so:  unter  allen  zahllosen  Bestrebungen  der 
Menschen,  womit  sie  rastlos  ihr  Leben  ausfüllen,  sind  in  der  Regel  diejenigen 
die  allerletzten,  die  das  herrliche  Gut  der  Gesundheit  betreffen,  und  sie 
pflegen  erst  dann  hervorzutreten,  wenn  die  letztere  bereits  im  Rückschreiten 
von  ihrer  Norm  zur  Kränklichkeit  begriffen  ist. 

Mit  seinen  besten  und  folgereichsten  Rathschlägen  kommt  dann  ge- 
wöhnlich der  Arzt  zu  spät ;  es  ist  prophylaktisch  für  die  Dauer  wenig 
mehr  auszurichten ,  und  es  treten  die  eigentlichen  Behandlungsweisen  in  ihr 
Recht. 

Im  Ganzen  haftet  indess  an  diesem  Recht  mehr  Scheinbares  als  Wirk- 
liches und  Reelles.  Die  Methoden,  nach  denen  man  Kranke  der  in  Rede 
stehenden  Art  allgemeinhin  zu  bebandeln  pflegt  sind  nichts  weniger,  als  in 
sich  rationell ,  vielmehr  bilden  sie  eine  bunte  Sammlung  der  verschiedensten 
Hülfen,  die  durch  einander  ohne  eigentliche  Richtschnur  zur  Anwendung 
kommen. 
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Wem  es  an  Zeit,  Neigung  oder  Gelegenheit  fehlt,  sich  abzuhärten, 
für  den  gibt  es  gegen  Schnupfen  keinen  Vorbau.  Dies  gut  für  Alle,  insonder- 
heit aber  auch  für  die,  welche,  wie  man  zu  sagen  pflegt,  vorzugsweis  zu 
Verschnupftingen  inkliniren. 

Man  hat  bei  manchen  derartigen  Individuen  eine  besonders  zarte  weich- 
liche Beschaffenheit  der  Nasenschleimhaut  angenommen,  und  ihnen  durch 
den  Rath  zu  nutzen  gesucht,  Monate  und  Jahre  lang  wiederholt  täglich  kaltes 
Wasser  oder  eine  adstringirende  Lösung  (z.  B.  von  Argent.  nitric.)  in  die 
Nase  einzuziehen,  den  Kopf  kalt  zu  waschen,  ihn  leicht  bedeckt  und  so 
viel  als  möglich  unbedeckt  zu  halten  u.  s.  w.  Ich  will  dergleichen  nicht 
unnützlich  nennen;  aber  man  wolle  sich  auch  nicht  sehr  viel  davon  ver- 
sprechen. Eine  solche  örtliche  Kräftigung  ist  immer  etwas  Prekäres,  da 
alle  örtliche  Stärkung  von  der  allgemeinen  organischen  Stärkung,  von  der 
Kräftigung  des  gesammlen  organischen  Substrats  ausgehen  muss,  wenn  sie 
nachhaltig  sein  soll. 

Beachtung  verdient  dagegen  eine  andere  Vorsicht:  das  Warmhalten 
der  Füsse.  Durch  Nässe  und  Kälte  an  den  Füssen  wird  neben  vielen 
anderen  Affeklionen  (des  Unterleibes  wie  der  Brust)  sehr  häuGg  auch  Schnupfen 
hervorgerufen.  Man  lasse  also  diese  Schädlichkeiten  vermeiden  und  suche, 
wo  sie  als  ursächliches  Moment  von  Nasenkatarrhen  vorliegen,  ihren  Folgen 
für  fernerbin  durch  das  geeignete  Verfahren  vorzubeugen.  Namentlich  gilt 
das  Gesagte  von  unterdrückten  Fussschweissen ,  die  sehr  häufig  langwierige 
Nasenkatarrhe  nach  sich  ziehen.  *) 

Gleichfalls  können  dieselben  durch  fremde  Körper  in  der  Nase  und 
durch  habituelles  starkes  Tabakschnupfen  unterhalten  werden.  Was  in 
diesen  Fällen  geschehen  müsse,  liegt,  auf  der  Hand. 

Eine  der  reichsten  Quellen  chronischer  Nasenkatarrhe  ist  das  Skro- 
p  hei  leiden,  und  zwar  oft  gleichsam  eine  geheime,  indem  entweder  von 
den  aperteren  Skrophelmanifestalionen  keine  zugegen  sind  oder  der  Zu- 
sammenhang dieses  Uebels  mit  der  Nasenaffektion  übersehen  wird.  Hier  ist 
natürlich  eine  konstitutionelle  antiskrophulöse  Kur  angezeigt. 

Zu  beachten  ist  übrigens  hinsichtlich  der  eigentlich  auf  Erkältung  be- 
ruhenden Schnupfenformen  der  Rath,  dass  man  die  zu  nahe  Berührung  der 
daran  Leidenden  vermeide,  weil  sie  sich  durch  eine  Art  Ansteckung  leicht 
übertragen. 


*)  Cf.  Mondiöre,  L'Experience ,  1838.  No.  31. 
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§.  2.   Mandlungsweisen. 

L  Abortive  Behandlung. 

Die  abortive  Behandlung,  im  Ganzen  weniger  berücksichtigt,  kann  nach 
veischiedenen  Methoden  gehandhabt  werden. 

1.  Behandlung  nach  Analogie  des  Verfahrens  gegen  Harnröhren- 
Katarrh. 

Prinzipiell  lässt  sich  das  Verfahren  rechtfertigen.  Wenn  es  dennoch 
wenig  in  Gebrauch  gekommen,  so  liegt  davon  die  Hauptursache  in  dem 
Umstände,  dass  selten  ein  reiner,  d.  h.  ein  solcher  Katarrh  zur  Behand- 
lang kommt,  der  sich  nicht  bereits  weiter  auf  Theile  der  angrenzenden 
Schleimhautflächen  ausgebreitet  hätte.  Der  Nasenkatarrh  besteht  dann  als 
Balskatarrh  fort  oder  kehrt  mehrweniger  zurück. 

Die  Mittel,  deren  man  sich  zur  Aelzung  der  Nasenschleimhaut  bediente, 
waren  Höllenstein,  schwefelsaures  Zink  und  andere  Gausüca.  Tris- 
ter1) will  heftige  Nasenkatarrhe  mittelst  Aezung  durch  Höllensteinsolution 
io  einigen  Stunden  beseitigt  haben.  Er  nahm  5  — 10  Gran  auf  die  Unze 
destillirten  Wassers.  Das  Aetzen  ist  übrigens  sehr  schmerzhaft,  wenigstens 
bei  empfindlichen  Individuen  auch  noch,  wenn  man  5  Gran  auf  die  Unze 
Wasser  nimmt,  welche  Mischung  von  Teissier  als  nicht  Schmerz  verur- 
sachend bezeichnet  wird. 

Pretty4*)  gebraucht  statt  des  Höllensteins  das  Zinc.  sulfuricum, 
3  Gran  auf  die  Unze  destillirten  Wassers,  und  spritzt  mit  einer  5j  fassen- 
den Spritze  1 — 2mal  täglich  in  jedes  Nasenloch  ein,  wobei  der  Patient  den 
Kopf  über  ein  Becken  hält.  Eine  einzige  Einspritzung  soll  oft  schon  aus- 
reichen, mitunter  sind  2  oder  3  nöthig,  um  den  Katarrh  abzuschneiden 
oder  den  Uebergang  der  akuten  Form  in  die  chronische  zu  hindern.  Zu 
widerrathen  ist  das  Aetzen,  wenn  der  akute  Katarrh  zur  völligen  Ausbildung 
(Anschwellung  der  Schneider'schen  Haut)  gelangt  ist,  weil  eine  plötzliche 
Hyperämisirung  der  Auskleidung  der  Stirnhöhlen  zu  befürchten  sein  würde. 


2.  Diaphoretische  Methode. 

Sie  ist  jetzt  fast  mehr  Volksmittel  gegen  Schnupfen,  als  in  ärztlichem 
Gebrauch,  und  wirklich  wird  sie  auch  in  der  Hehrzahl  der  Fälle  ohne  ei- 
gentlichen Nutzen   angewendet.    Will   man   mit   ihr  etwas  ausrichten,   so 


1)  Bull,  göner.  de  therap.  1815.  XX. 

2)  Lond.  med.  Gaz.  1849.  Juli. 
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wählt  man  am  zweckmäßigsten  die  Dampfbäder,   namentlich  die  eigentlich 
sogenannten  russischen. 

3.   Diaeta  sicca.    Vorenthaltung  aller  Flüssigkeiten. 
[Methode  von  Williams].*) 

Die  Anwendung  der  Diaeta  sicca  beruht  auf  dem  Grundsatz  der  Ent- 
ziehung, speziell  der  Verflüssigung  von  Substrattheilen  oder  der  Verminde- 
rung der  allgemeinen  (Blut-  und)  Säftemasse.  Deshalb  wird  die  Kur  in 
akuten  Katarrhen  mit  einer  Ableitung  auf  den  Darmkanal  (durch  «in  Ab- 
führmittel) begonnen,  und  folgt  hierauf  sogleich  die  Einleitung  einer  ange- 
messenen Diaphorese.  Während  einer  Zeit  von  36 — 48  Stunden  rauas  der 
Kranke  dursten,  er  darf  kein  Getränk,  überhaupt  nichts  Flüssiges  zu  sich 
nehmen.  Die  Mittagsspeise  besteht  in  Pudding  und  Gemüse,  wozu  auch 
Fleisch  genossen  werden  kann.  Im  Uebrigen  wird  nur  Zwieback,  etwas 
zur  Weiche  angefeuchtet,  gestattet  Wenn  obige  Frist  verstrichen,  darf  der 
Kranke  sein  Verlangen  nach  Flüssigem  zu  stillen  wieder  anlangen,  jedoch, 
weil  im  gegenteiligen  Fall  der  Schnupfen  alsbald  wiederkehrt,  zu  Anfang 
nur  in  beschränktem  Haasse. 

Schon  nach  Verlauf  von  12  Stunden,  versichert  Williams,  soll  die 
Schleimhaut  weniger  stark  absondern  und  das  Sezernirle  selbst  konsistenter 
werden.  Bis  gegen  die  36ste  Stunde  habe  sich  dann  in  der  Regel  alle 
Absonderung  verloren. 

Williams  hebt  als  Vortheil  seiner  Behandlungsweise  hervor,  <<Uss  da- 
durch zugleich  der  weiteren  Verbreitung  der  katarrhalischen  Affektion  auf 
die  benachbarten  Schleimhäute  vorgebeugt  werde.  Dies  wäre  allerdings  ein 
dankeoswerther  Effekt,  denn  das  Lästigste  bei  sonst  einfachem  Schnupfen 
ist  eben  sehr  häufig  seine  langdauernde  Fortsetzung  in  Form  des  Fortwan- 
derns  bis  in  das  Bronchensystem  hinein. 


4.   Kaltwasserbehandlung. 

Ich  erwähne  zunächst  der  kalten  Fussbäder,  die  Deschamp  angewendet 
hat.  Mögen  auch  manche  Konstitutionen  dieselben  ertragen  können,  sehr 
viele  gewiss  nicht.  Namentlich  sind  sie  bei  der  Mehrzahl  der  Damen,  der 
erethischen  Individuen  und  der  Kinder  nicht  anwendbar.  Auch  möchte  ihre 
theoretische  Richtigkeit  nicht  über  allen  Zweifel  erhaben  sein. 

Man  kann  aber  weit  zweckmässiger  in  anderer  Weise  das  kalte  Wasser 
gegen  Schnupfen  in  Gebrauch  ziehen,  so  dass  antiphlogistische,   diaphore- 


*)  Cyclopaed.  of  practic.  medic.  1.  A.  Coryza.  LoocL  1633. 


15 

tische  und  diuretische  Wirkungen  zugleich  erzielt  werden.  Oertlich  lässt 
n»  antiphlogistische  Tücher  über  Stirn-  und  Nasengegend  legen.  Der  Hals 
wird  mit  einer  antiphlogistischen  Binde,  und  diese  wieder  mit  einer  Flanell- 
binde umgeben.    Auch  öfteres  Aufschnupfen  kalten  Wassers  kann  stattfinden. 

Ausserdem  trinkt  der  Kranke  in  Zwischenräumen  von  y4 — Va  Stunde 
I»  viel  kaltes  Wasser  glasweise,  als  er  einigermaassen  bequem  zu  sich 
aehmen  kann.  Die  Diät  wird  so  weit  beschränkt,  dass  in  den  ersten  24 
Standen  nur  eine  Hauptmahlzeit,  bestehend  aus  etwas  Fleisch  und  Gemüse, 
angenommen ,  Morgens  und  Abends  dagegen  nur  etwas  altes  Weissbrod 
genossen  wird. 

Vorher  ist  durch  ein  Kattwasserlavemeot  für  Reinigung  des  Darmkanals 
10  sorgen,  welches  bei  nicht  reichlicher  Entleerung  nach  ein  paar  Stunden 
wiederholt  wird. 

Auf  diese  Weise  wird  theils  direkt,  theüs  indirekt  eine  antiphlogistische 
Wirkung  ausgeübt,  und  die  gleichzeitige  Sekretion  der  Nieren  und  der  Haut 
gefördert,  erstere  zu  Anfang  gewöhnlich  mehr,  während  später  die  letztere 
Torwiegend  wird. 

Es  versteht  sich,  dass  der  Kranke,  wohl  bedeckt,  während  dieser  Kur 
in  Bett  zu  verbleiben  hat.  Gewöhnlich  tritt  in  24  Stunden  bedeutende 
Remission  der  Erscheinungen,  oft  aber  vollkommenes  Verschwinden  des 
Katarrhs  ein.  In  2  Tagen  ist  der  Kranke  in  der  Regel  hergestellt,  ohne 
nachträglich  von  Hals-  oder  Bronchenkatarrhen  belästigt  zu  werden. 


5.    Saint- Martin' s  Methode.*) 

Ein  Analogon  der  Abortivmethode.  Ein  Gläschen  mit  Essigsäure 
unter  die  Nase  gehalten,  deren  Dämpfe  der  Kranke  während  10  Minuten 
lief  und  langsam  einzieht,  erzeugt  eine  gelinde  Entzündung  (Hyperämie) 
der  Mucosa,  die  hinreicht,  um  den  Schnupfen  zu  stopfen. 

Nicht  mehr  ab  ein 

Palliativverfahren  gegen  Schnupfen 

bezeichnet  der  Bath,  einen  fetten  Körper  (z.  B.  But.  Cac.  oder  derlei)  in 
das  Nasenloch  der  leidenden  Seite  oder  beiderseitig,  wie  es  der  Fall  er- 
heischt, einzuführen,  oder  eine  Verschliessung  mittelst  eines  Schwammstücks 
a  bewirken.  Auch  das  Bestreichen  der  Nase  und  nächsten  Umgebung  mit 
fetten  Substanz  gehört  hieher. 


*)  Bull,  de  thör.  1850.   Mai. 
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IL  Behandlung  des  weiter  ausgebildeten  und  fortbestehenden  Schnupfens 

(bei  Erwachsenen). 

1.    Der  akute  Schnupfen 

ist  in  seinem  gelinderen  Verlauf  kaum  Gegenstand  einer  Arztlichen  Behand- 
lung, die  Reizung  der  Schleimbaut  nimmt  alsbald  spontan  ab,  und  ist  nur 
nöthig,  dass  die  Ursache,  durch  welche  sie  veranlasst  worden,  bis  weiter 
nicht  zur  Einwirkung  gelange.  Der  Patient  beobachte  also  ein  zusagendes 
diätetisch-hygienisches  Regimen.  Sollte  er  Tabakschnupfer  sein,  so 
ist  ihm  eine  zeitweilige  Entsagung  des  Gewohnheitsreizes  anzuempfehlen. 
Ein  immer  zweckmässiges  Getränk  ist  das  kalte  Wasser,  auch  Zuckerwasser. 
Wer  indess  warme  Flüssigkeiten  vorzieht,  mag  sich  dieserhalb  keinen  Zwang 
anthun.  Oft  belästigt  vorzugsweis  ein  Trockensein  der  Nasenschleimbaut 
Es  kann  dagegen  das  öftere  Einziehen  warmer  (nicht  heisser)  Dämpfe 
versucht  werden,  deren  erweichende  Wirkung  häufig  in  Kürze  die  genannten 
Holeste  beseitigt 

In  diesen  leichteren  Schnupfenßllen  findet  keine  eigentliche  Entzündung, 
sondern  nur  ein  Grad  von  Hyperämie  der  Schneider'schen  Haut  statt.  Es 
kann  sich  aber  die  Affektion  auch  zu  wirklicher  Entzündung  steigern  oder 
gleich  als  solche  auftreten  und  sind  dann  die  spezielleren  antiphlogistischen 
Hülfsmittel  unentbehrlich.  Dies  ist  namentlich  der  Fall  bei  grösserer  Aus- 
breitung der  Entzündung,  z.  B.  auf  die  Stirn-  und  Oberkieferhöhlen. 

In  dieser  Situation,  wo  der  Katarrh  unter  bedeutenderen  oder  geringeren 
Fieberbewegungen  einher  zu  gehen  pflegt,  ist  es  meistens  am  räthlichsten, 
dass  der  Kranke  sich  zum  Aufenthalt  im  Bett  bequeme,  um  ein  gleich- 
massiges  warmes,  doch  auch  nicht  zu  warmes  Verhalten  beobachten  zu 
können.  Was  die  Ernährung  betrifft,  werde  eine  gelind  antiphlogistische 
Diät  angeordnet,  unterstützt  von  reichlichem  Genuss  kalten  Wassers.  Das 
viele  warme  Getränk,  weiches  gewöhnlich  gereicht  wird,  ist  eher  nachtheilig 
als  nützlich,  da  es  wohl  erschlaffend  wirkt,  aber  nicht,  was  hier  wünschens- 
werte, neben  Förderung  der  Diurese  und  Diaphorese  die  Kalorifikation  her- 
absetzt, drei  Richtungen,  nach  denen  unter  solchen  Verhältnissen  immer 
gleichzeitig  das  kalte  Wasser  wirkt 

Sehr  zu  empfehlen  sind  Kaltwasserklystire,  namentlich  wegen  ihrer  die 
Entleerung  begleitenden  kühlenden,  nach  unten  derivirenden  Wirkung.  Oft 
tritt  nach  ihrer  Anwendung  ohne  Blutegel  und  Purgirsalze  eine  alsbaldige 
Ermässigung  des  Kopf-  oder  Stirnschmerzes  ein,  die  häufig  in  lästigster 
Weise  der  Nasenaffektion  sich  alliiren.  Gegen  die  Stirnschmerzen  hat  man 
auch  narkotische  Einreibungen  empfohlen;  sie  nützen  re  vera  nicht  mehr 
als  fette  Körper  ohne  narkotische  Beimischung,  und  beruhen  die  der  letzte- 
ren zugeschriebenen  Wirkungen  lediglich  eben  auf  der  Einreibung  mit  dem 
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Sosopiens:  dem  Fett,  welches  etwa  hier  wie  anderswo  sekretionsmehrend 
nach  innen  (durch  Verschluss  der  äusseren  Haut)  wirkt. 

Mit  zu  Hülfe  nehmen  kann  man  reizende  Fussbäder;  doch  wolle  man 
ach  von  ihnen  nicht  immer  und  nicht  zu  sehr  Erfolg  versprechen. 

OerUiche  Blutentziehungen  sind  nur  in  den  seltensten  Fällen  nölhig.  Wo 
man  sich  ihrer  bedienen  zu  müssen  glaubt,  lässt  man  sie  am  zweckmässig- 
steo  hinter  die  Ohren  setzen. 

Sollten  sich  Afterprodukte,  ähnlich  den  diphtherischen,  auf  der  Nasen- 
mocosa  zeigen,  so  ist  eine  vorsichtige  Aezung  der  kürzeste  Weg  zum  Zweck. 
Ist  dagegen  das  Sekret  sehr  dünnflüssig,  wässerig  und  reichlich,  und  kor- 
rodirt  es  die  Haut,  über  welche  es  sich  ergiesst,  ist  Bestreichen  derselben 
mit  einem  milden,  etwa  mit  etwas  Wachs  versetzten  Fett  das  beste  Gegen* 
mittel,  besser  wenigstens  als  das  Einblasen  von  gepulvertem  Gummi,  Ei- 
biscbpulver  u.  dergL  m. 

Es  kann  vorkommen,  dass  der  Stirnschmerz,  sowie  Druck  und  Span- 
nung in  der  Backengegend  ungeachtet  der  dagegen  angewendeten  Mittel  nicht 
allein  nicht  weichen  wollen,  sondern  noch  zunehmen.  Die  Ursache  davon 
ist  dann,  dass  das  in  den  Frontal-  und  .Oberkieferhöhlen  angesammelte 
Sekret  keinen  Abfluss  findet.  Schaffen  wiederholt  versuchte  Dämpfe  und 
Wdiroe  Deberschläge  keine  Hülfe,  so  ist  schliesslich  dieselbe  in  Zuziehung 
chirurgischer  Encheiresen  zu  suchen. 


2.    Der  chronische  Schnupfen. 

Wird  der  akute  Schnupfen  chronisch,  so  ist  hier  die  Behandlung  un- 
gefähr dieselbe,  wie  bei  anderen  einfachen  chronischen  Katarrhen.  Man 
verordnet  reichliches  Getränk,  kalt  oder  warm,  wie  es  dem  Kranken  am 
besten  zusagt,  sucht  etwas  auf  den  Barrakanal  abzuleiten  und  wendet  örtlich 
gelind  adstringirende  Mittel  an.  Mitunter  leisten  auf  den  Nacken  gelegte 
Tesikatore  Dienste,  auch  Senfteige  und  als  Volksmittel  ist  überdies  das  Be- 
streichen der  Nasenwurzelgegend  mit  einem  feiten  Körper  bekannt  Tritt 
besonders  ein  Beizzustand  der  Schleimhaut  hervor  (Trockenheit  der  Nase), 
so  sucht  man  reizmildernd  durch  Einziehen  lauer  demulcirender  Flüssigkeilen 
einzuwirken.  (Nach  Sauvages  warme  Milch  und  Wasser  zu  gleichen  Theilen.) 
Dämpfe  eignen  sich  gleichfalls  hier. 

Von  dieser  Art  des  chronischen  Nasenkatarrhs  muss  man  jene  anderen 

Schnupfenformen  unterscheiden,  die  bereits  habituell  geworden  sind  und  sich 

entweder  als  zu  sehr  vermehrte  oder  zu  sehr  verminderte  Sekretion 

der  Schneider'schen  Haut  charakterisiren.  (Blennorrhöen  und  sogenannter 

IL  9 
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Stockschnupfen.)  Bei  4er  Behandlung  dieser  kommt  es  vor  allem  darauf 
an,  die  jedesmaligen  Ursachen  aufzufinden,  die  mitunter  allerdings  örtlicher 
Art  sind,  in  den  meisten  Fällen  jedoch  irgend  eine  konstitutionelle  Aoomalie 
zur  Quelle  haben. 

Unter  allen  Ursachen  chronischer  verstärkter  Scbleimabsonderungen  ist 
SkroAilose  eine  der  häufigsten,  nicht  allein  die  ausgebildete,  sondern  auch 
die  in  der  Disposition  vorhandene.  Diese  konstitutionelle  Ursache  des 
chronischen  Schnupfens  wird  sehr  häufig  übersehen.  Audi  allgemeine  kör- 
perliche Schwächezustände  können  in  Folge  zur  Einwirkung  gelangter  Ge- 
legen bei  tsnoien  eine  Ursache  abgeben;  desgleichen  mitunter  Syphilis. 

Naturlich  muss  sich  in  solchen  Fällen,  wo  in  der  Konstitution  die 
Ursache  des  Uebels  enthalten  ist,  die  Behandlung  hauptsächlich  gegen  die 
konstitutionelle  Anomalie  richten,  und  ist  dabei  die  örtliche  Kur  von  unter- 
geordneter Bedeutung.  Wie  hier  zu  verfahren  sein  wird  ist  aus  den  resp. 
Erörterungen  der  ersten  Abtheilung  dieses  Handbuchs  zu  entnehmen. 

Diejenigen  Mittel,  deren  man  sich  zum  Theil  in  eben  angedeuteter 
Hinsicht,  zum  Anderen  aber  überhaupt  gegen  chronisch  habituellen  Schnupfen, 
der  entweder  keine  konstitutionelle  Ursache  hat,  oder  dessen  Ursprung 
überhaupt  nicht  zu  konstatiren  ist,  bedient  hat,  sind  einerseits  rein  örtlich, 
andererseits  ableitend  wirkende. 

Unter  den  zu  den  örtlich  wirkenden  Mitteln  zählenden  Dämpfen  sind 
die  von  Etmüller  empfohlenen  Essigdämpfe  zu  erwähnen,  die  besonders 
bei  Stockschnupfen  von  Erfolg  sein  sollen.  Ausserdem  sind  harzige,  bal- 
samische, auch  Ghlordämpfe  versucht  worden. 

Cazenave,  Trousseau  u.  A.  sind  Lobredner  der  adstringirenden 
und  äzen den  Mittel,  namentlich  des  Argent.  nitric.  Andere  gebrauchten 
(mit  ähnlichem  Erfolge)  Säuren  (Schwefel-  und  Salpetersäure).  Trousseau 
wandte  örtlich  in  gelinderen  Fällen  das  Quecksilber  an: 

Rc.    Hydr.  chlor,  mit.  3j 

—     oxyd.  rubr.  gr.  xy 
Sacch.  candi  plv.  5ß. 

S.    Für  Erwachsene  täglich  6— 8mal  eine  Prise.    Kindern  mit  Hülfe 
eines  Röhrchens  einzublasen. 

Dabei  ist  4er  Rath  Trousseau9 s  zu  beachten,  dass  der  mit  Quecksilber 
gemischte,  etwa  in  den  Pharynx  hinab  gelangende  Nasenschleim,  ausgeworfen 
(nicht  hinuntergeschluckt)  werde.  Wo  Trousseau  mit  diesem  Mittel  seinen 
Zweck  nicht  erreicht  bedient  er  sich  des  Sublimats: 
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Rc.    Hydr.  bichl.  corr.  31J 
solv.  in 
Spir.  vin.  rectif.  q.  s. 

adde 
Aq.  dest.  Lbj. 
S.  Von  dieser  Lösung  nehme  man  jedesmal  1—2  Kaffeelöffel  voll, 
zu  Anfang  auch  noch  weniger,  und  mische  sie  mit  einem  Glas 
warmen  Wassers,  wovon  täglich  2mal  in  die  Nase  einzuziehen 
oder  einzuspritzen.  Allmälig  zu  steigen  und  bei  günstigem  Erfolge 
zu  fallen. 

Nach  erfolgter  Heilung  werden  Einspritzungen  von  warmem  Wasser 
Doch  fortgesetzt,  und  in  vielen  Fällen,  namentlich  zur  rauheren  Jahreszeit, 
lässt  Trousseau  nach  Absolvirung  dieser  Kur  noch  während  der  nächsten 
(5  —  6)  Honale  monatlich  einige  Tage  lang  obiges  Quecksilberpulver  der 
Sicherheit  wegen  nachgebrauchen. 


Unter  den  öfter  hervorgehobenen  Niesmitteln  ist  das  Schneider'sc^Q 
eins  der  belobtesten.     Seine  Zusammensetzung  ist  nachstehende: 

Rc.     Camph.  trit  gr.  viij 
Res.  Guajac.  gr.  x 
Teuer,  mar. 
Sacch.  alb.  aä  gr.  vj. 
M.  S.    Wie  Tabak  zu  schnupfen. 

Die  Wirkung  der  in  Anwendung  gezogene^  Ableitungsmittel  ist 
eine  theilweis  mehr  eingebildete  als  wirkliche.  Die  Kaumittel  (unter  diesen 
das  Tabakkauen  und  Rauchen,  die  Rad.  Pyrelhri),  welche  durch 
eine  Art  Antagonismus  wirken  sollen,  sind  von  geringer  Bedeutung,  ausser 
in  leichten  Fällen  etwa,  wo  man  indess  bei  der  übrigen  Behandlung  auch 
nicht  weiss,  was  man  ihnen  zu  verdanken  hat.  Dasselbe  gilt  ungefähr  von 
dem  fortgesetzten  Gebrauch  abführender  Mineralwässer. 

Nützlicher  im  Ganzen  erweisen  sich  die  Ableitungen  auf  die  Haut, 
(Senfteige,  Vesikatore  im  Nacken);  am  sichersten  und  kräftigsten  ist  die 
Wirkung  einer  Nackenfontanelle. 

Von  inneren  Mitteln  hat  man  verschiedentlich  die  gegen  Blennorrhöen 
üblichen  gegeben:  Balsame  und  Kubeben,  über  deren  Wirksamkeit  gegen 
chronischen  Nasenkatarrh  Spitta  und  Black  günstige  Erfahrungen  gemacht 
haben  wollen. 


*• 
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m,    Die  Behandlung  des  Schnupfens  der  Neugeborenen. 

Es  gilt,  die  von  zähem,  krustigem  Schleim  verstopfte  Nase  permeabel 
zu  machen,  damit  das  Saugen  möglich  bleibe;  denn  die  Unmöglichkeit,  die 
Brust  zu  nehmen,  ,involvirt  beim  Schnupfen  der  Neugeborenen  die  Gefahr. 
Ueberdies  steht,  weil  die  Nase  verschlossen,  der  Mund  offen,  wovon  die 
Folge,  dass  Zahnfleisch,  Zunge  und  überhaupt  die  Hund-  und  Rachenge- 
bilde trocken  werden.  Dadurch  wird  das  Schlucken  so  belästigt,  dass 
leicht  die  Ernährung  leidet,  zumal  die  Kinder  gewöhnlich  aus  Erstickungs- 
angst beim  Saugen  sich  gewaltig  anstrengen,  und  auch  hiedurch  die  schwachen 
Kräfte  noch  mehr  beeinträchtigt  werden.  Zum  Zwecke  der  Permeabilisirung 
der  Nase  bedient  man  sich  der  Waschungen  mit  einer  Abkochung  milder 
schleimiger  Substanzen.  (Leinsamen,  Eibisch,  Hollunder,  Hilch.)  Bemerkt 
man  diphtheritische  Afterbildungen,  (pseudomembranöse),  so  kau- 
terisirl  man  mit  Höllenstein  die  vordere  Eingangspartie  der  Nase  und 
injizirt  hierauf  etwas  warmes  Wasser.  (Bouchut)  Auch  kann  man  den  Höllen- 
stein l)  in  Lösung  injiziren.  [Desgleichen  den  Rupfer-2)  oder  Zink- 
vitriol  a).J 

Die  chronische  Coryza  wird  in  derselben  Weise  behandelt.  Wenn  es 
möglich,  meint  Bouchut,  könne  man  auch  Alaun-4)  Pulver  oder  Kalo- 
mel6)  einblasen. 

Kann  man  mittelst  der  Kurversuche  nicht  rasch  zum  Ziel  gelangen,  so 
ist  immer  rathsam,  das  Säugegeschäft  zu  sistiren,  und  das  Kind  mit  der 
Muttermilch  (oder  mit  Kuhmilch  in  passender  Verdünnung)  zu  futtern ,  weil 
die  wiederholten  fruchtlosen  Sauganstrengungen  in  hohem  Grade  die  Kräfte 
beanspruchen,  so  dass  fogar  nicht  seilen  baldige  Erschöpfung  eintritt, 
Ueberhaupt  darf  man  gleich  von  vornherein  ein  tonisirendes  Verfahren  nicht 
aus  den  Augen  lassen. 


1)  Rc.    Arg.  nitr.  gr.  ß  3)  R.    Zinc.  sulf.  3iiß 

Aqu.  dest.  3j.  Aqu.  dest.  5j* 

S.    Zum  Einspritzen.  S.    Zum  Einspritzen. 

2)  Rc.    Cupr.  sulf.  3üß  4)  Rc.    Alum.  crud.  5j 

Aqu.  dest.  3j.  Sacch.  alb.  5jj- 

S.    Zum  Einspritzen.  F.  plv.    S.    Zum  Einblasen. 

5)  Rc.  Calom.  3j 

Sacch.  alb.  5ß. 

S.  Zum  Einblasen. 
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Tritt  der  Schnupfeo  mit  Fiebererscheinungen  auf,  so  kann  man  (WestJ l) 
od  leichtes  Diaphoreticum  verordnen ,  und  muss  gleichzeitig  für  genügende 
Leibesöffnung,  am  besten  durch  Lavements,  gesorgt  werden. 

Der  chronische  Schnupfen  beruht  oft  auf  skrofulöser  Diathese.  Wo 
Verdacht  hierauf  vorliegt,  säume  man  nicht  mit  der  Anwendung  des  Leber- 
thrans  für  längere  Zeit  Wo  Syphilis  erwiesen  oder  muthmaasslich*) 
die  Ursache  ist,  richtet  sich  die  Behandlung  vorzugsweis  nach  dieser.  Als 
örtliche  Mitlei  empfehlen  sich  erweichende  Bähungen  und  Einspritzungen, 
so  lange  bedeutendere  pblogistische  Merkmale  vorhanden.  Nach  Beseitigung 
dieser  geht  man  zu  Adstringentien  über  und  erweisen  sich  später 
namentlich  vorsichtige  Kauterisationen  mit  Argent.  nitric.  als  sehr  vor- 
IbeühafL 

Innerlich  soll  (nach  Bouchufs  wärmster  Empfehlung)  das  Jodkali, 
täglich  zu  gr.  iv — viij,  von  ausgezeichneter  Wirkung  sein. 

Für  die  Fälle,  wo  die  Behandlung  bislang  fruchtlos  geblieben  und 
die  Yerschliessung  der  Nase  so  bedeutend  ist,  dass  Alhmung  und  Saugen 
absolut  erschwert  werden,  schlägt  Bouchut  vor,  kleine  silberne  Röhrchen, 
nach  dem  Boden  der  Nasenböhe  gekrümmt,  einzubringen  und  vor  den  Nasenr 
löchern  zu  befestigen. 

In  verzweifelten  Fällen,  wo  Erstickung  droht,  räth  Valleix  zur 
Tracheotomie  als  letztem  Refugium. 


Es  ist  hier  der  Ort,   um  mit  einigen  Worten  der  Behandluug  eines 
sehr  lästigen  Zustandes  zu  gedenken,  der  bekannt  ist  unter  dem  Namen  der 

Ozaena  spuria  s.  non  ulcerosa.    (Stinknase.) 
(Foetor  narium.   Punaisie.   Dysodia.) 

Die  hier  in  Rede  stehende  Affektion  hängt  nicht  von  örtlichen  Läsionen 
ab,  höchstens  kann  sie,  wie  Dettmold  vermuthet  (Holscher>s  Annal.  V.  I.), 


1)  Formel  nach  West: 


Rc.    Liq.  Ammon.  acet.  gj 
Tinct.  Ipec.  gtt,  viij 
Nitr.  depur.  gr.  viij 
Erauls.  amygdal.  gvij. 

M.  S.    Alle  4  Stunden  1  Theel.  voll  für  ein  6  Monate  altes  Kind. 

2)  „In  manchen  solcher  Fälle"  —  bemerkt  West  —  „habe  ich  nur  einen  oder 
zwei  Flecke  kupferfarbener  Eruption  als  Zeichen  der  allgemeinen  Infektion  be- 
merkt; in  anderen  Fällen  waren  gar  keine  positive  Zeichen  syphilitischer  Ansteck- 
ung zugegen,  allein  die  Heilung  wurde  durch  kleine  Gaben  von  Merkurialien  erzielt," 
(linderkrankheiten.    Deutsch  v.  Dr.  Wegener.    Berl.  1853.  S.  155—56). 
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mit  einer  durch  langwierige  vernachlässigte  Katarrhe  entstandenen  chronischen 
Erkrankung  der  Nasenschleimbaut  zusammenhängen.  Aber  auch  in  diesem 
letzteren  Falle  ist  die  Annahme  einer  Opportunität,  z.  B.  durch  Skrofel- 
diathese bedingt,  nahezu  ein  Postulat.  Nach  meinem  Dafürhalten  fasst  des- 
halb unter  Anderen  Max  Simon  *)  das  Sachverhällniss  richtig  auf,  wenn  er, 
die  lokale  Ursache  des  Uebels  negirend,  allemal  die  Untersuchung  auf  ein 
konstitutionelles  Leiden  gerichtet  wissen  will,  so  dass  bei  der  Behandlung 
das  Befinden  des  Gesammtorganismus  zugleich  mit  dem  Krankheitszustande 
des  fraglichen  Organs  in  Rücksicht  genommen  werde. 

In  den  allermeisten  Fällen  findet  man  bei  genauerer  Intuition  der  körper- 
lichen Zustände  der  resp.  Kranken  Anomalien  der  progressiven  Stoffmeta- 
morphose, man  findet  spärliche  oder  unvollkommene  Ernährung  oder 
wenigstens  die  Vorbereitung  dazu,  reduzirte  Hämatogenese,  deren  häufigster 
Grund  in  der  skrofulösen  Disposition  oder  der  bereits  manifesteren  Aeusse- 
rung  des  Skrofelleidens  gegeben. 

Wo  (skrofulöse)  Anämie  in  höherem  oder  geringerem  Grade  vorliegt, 
hat  man  eine  vorzügliche  Aufmerksamkeit  auf  die  Normalisirung  der  Häma- 
togenese zu  richten,  ein  Zweclfc,  den  man  in  der  oft  erwähnten  diätetisch- 
hygienischen  Fürsorge  zu  erreichen  sucht.  So  wie  dies  gelingt,  wobei 
häufig  bei  jüngeren  weiblichen  Individuen,  die  vorzugsweis  von  dem  in  Rede 
stehenden  Uebel  geplagt  zu  werden  scheinen,  die  unterdrückten  oder  bislang 
relardirten  Katamenien  regelmässig  in  die  Erspheinung  gerufen  werden,  pflegt 
die  Lokalaffektion  spontan  abzunehmen  und  zu  verschwindea 

Bei  einzelnen,  und  wie  ich  beobachtet  zu  haben  glaube,  namentlich 
eben  bei  manchen  zur  Skrofelkachexie  zählenden  Individuen  kann,  wie  es 
scheint,  der  Krankheitszustand  entstehen  und  unterhalten  werden  durch 
eigentümliche  abweichende  Knochenformation  der  Nase,  insonderheit  bei 
jüngeren  Subjekten  und  Kindern.  Die  Nase  ist  an  der  Wurzelgegend  ein- 
gedrückt und  abgeplattet,  wodurch  nach  innen  eine  mehr  oder  minder  be- 
trächtliche Raumbeschränkung  entsteht,  welche  das  Verstopftwerden  durch 
Schleim  und  des  letzteren  Anhäufung  begünstigt 

Sauvages  meint,  dass  man,  wenn  dieser  Zustand  bei  kleinen  Kindern 
vorkomme,  von  der  Zeit  eine  Abstellung  erwarten  dürfe,  indem  mit  dem 
weiteren  Wachstbum  die  Nasenwurzel  sich  elevire,  überhaupt  die  Passage 
durch  Erweiterung  der  Nasenhöhle  freier  werde. 


Vergl.  ausserdem: 

1.  B&uchut,  Handbuch  der  Kinderkrankheiten.    Deutsch  von  Dr.  Buchoff. 
Würzb.  1854.   Seite  269  und  847  ff. 

2.  Hennig,  K.  Dr.,  Lehrb.  der  Krankheiten  d.  Kindes  in  seinen  verschie- 
denen Altersstufen.    Leipz.  1855.   S.  225—26. 

•)  Bull,  de  th6r.  1850.  Juill. 
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Die  örtliche  Behandlung  der  Ozaena  spuria  macht  sich  eine  möglichste 
Reiniichhaltung  der  Nasenhöhle,  demnächst  die  tonisirende  Einwirkung 
mittelst  adstringirender  Substanzen  oder  einer  behutsamen  Aetzung  zur 
Aufgabe. 

Max  Simon  beschränkt  sich  bei  seinem  Verfahren  gegen  zu  Grunde 
liegende  konstitutionelle  Anomalien  hauptsächlich  auf  Reinlichhaltung  und 
öfteres  Einziehenlassen  oder  Einspritzen  von  reinem  Wasser ,  mit  einem  Parfüm 
versetzt    (C£  L  c). 

Dettmold  empfiehlt  die  Calc.  chlor,  in  einem  Dec.  Ratanh.*), 
wovon  mittelst  einer  langspitzigen  Spritze  bei  etwas  rückwärts  geneigtem 
Kopf  3 — 4roal  täglich  tief  in  beide  Nasenlöcher  gespritzt  und  worauf  die 
Nase  dann  kurze  Zeit  hindurch  zugehalten  wird ,  damit  die  Flüssigkeit  länger 
mit  der  leidenden  Schleimhaut  in  Berührung  bleibt 

Zeitweis  lässt  Dettmold  ein  Abfuhrmittel  nehmen  und  2 — 3mal  wöchent- 
lich baden  in  Salzwasser.  Es  ist  nicht  in  Abrede  zu  stellen,  dass  diese 
Behandlungsweise  in  jeder  Beziehung  recht  kräftig  umstimmend  werde  wirken 
müssen. 

Manche  haben  auch  mit  Einspritzungen  von  Dec.  Sabin.,  Scordii, 
Ton  Weingeist,  Kochsalzlösung,  Alaun  Versuche  angestellt 

Mit  dem  Aufschnupfen  wohlriechender  Pulver  ist  im  Ganzen  viel 
Missbrauch  getrieben  worden.  Sie  sind  höchstens  sehr  flüchtige  Palliativa, 
and  ihr  längerer  vorwiegender  Gebrauch  raubt  nur  die  Zeit  zur  Anwendung 
erfolgreicherer  Mittel.  (Nach  Meyer  soll  übrigens  gegen  katarrhalische 
Ozaena  ein  Schnupfpulver  aus  gleichen  Theilen  Holzkohle,  Chinarinde 
und  Myrrhengummi  (ää  3j)  sich  nützlich  erweisen.) 


*)  Die  Formel  ist  diese: 

Rc.    Calc.  chlor.  5iß — ij 

ter.  in  mort.  vitr.  et  sensim  affunde: 
Dec  Ratanh.  (ex  5ß)  Sxij; 

Stent  pr.  hör.  dim.  in  quiete,  dein  limpid.  decantetur. 
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Dritte«  KapiteL 

Behandlung  der  VerschwäruDgsprozesse  innerhalb  der  Nasenhöhle* 

(Ulcera  nasi). 

(Eoryza  purulenta  0.  ulcerosa.  Bhinilis  ulcerosa.  Ozaena  ulcerosa.  Pyorrhoea  nasalis). 

Die  ältere  Therapie*)  hat  uns  eine  Menge  eigentümlicher  Behand- 
lungsarten der  Nasengeschwüre  überliefert.  Manches  davon  ist  in  die  neure 
Praxis  übergegangen,  im  Ganzen  waren  sie  jedoch  zu  wenig  rationell  be- 
gründet, um  als  Methoden  befolgt  werden  zu  können. 

Kommen  Kranke  mit  Nasengeschwüren  zur  Behandlung,  so  ist  das  Erste, 
was  wir  vorzunehmen  haben,  dass  die  Ursächlichkeit  derselben  konslatirt 
werde;  denn  natürlich  nur  nach  der  Art  dieser  kann  sich  der  therapeutische 
Erfolg  bemessen.  Die  meisten  Ulzerationen  innerhalb  der  Nasenhöhle  haben 
(mit  Ausnahme  der  einfach  katarrhalischen)  einen  konstitutionellen  Grund, 
welchen  aufzufinden  in  der  Regel  nicht  schwer  halten  wird,  wenn  man  das 
Krankenexamen  weil  genug  ausdehnt. 

Nächst  den  katarrhalischen  Nasengeschwüren  sind  gutartiger  Natur 
die  e  causa  traumatica  entstandenen,  sowie  die  bei  habituell  starken  Ta- 
bak schnupfenden  Individuen  vorkommenden,  oder  die  in  Folge  von  Ein- 
ziehung scharfer  Dämpfe  oder  bei  Gegenwart  eines  Parasiten  (in  selt- 
neren Fällen)  beobachteten. 

Symptomatisch,  (wenn  man  will:  spezifisch)  kommen  syphili- 
tische, skrophulöse,  skorbutische,  exanthematische,  ausserdem 
wirklich  maligne,  z.  B.  krebsige  Exulzerationen  innerhalb  der  Nase 
vor.  Ueber  diese  letzteren  darf  ich  auf  diejenigen  früheren  Abschnitte  zu- 
rückweisen, welche  von  den  fragl.  Grundleiden  selbst  handeln.  Die  topischen 
Nasenaflektionen  der  einen  oder  andern  Art  dyskrasischen  Ursprungs  wer- 
den durch  die  entsprechende  richtig  geleitete  antidyskrasische  Behandlung 
beseitigt,  und  ergibt  sich  die  zugleich  etwa  nöthige  örtliche  Kur  leicht  zum 
Theil  aus  den  eben  verlassenen  Erörterungen,  zum  Anderen  aber  aus  dem 


*)  Cf.  Lalouette,  Anc.  Journ.  de  m$d.    Par.  1776.  XLV.  195. 
Martin -Solan,  Gaz.  möd.  1834.  177. 
Werneck,  Gräfe**  u.  Walther'*  Journ.  T.  XIV. 
Celsus,  De  re  med.  L.  VI.  C.  V.  S.  1. 
Fernel,  Patbolog.,  L.  V.  C.  .VII.    De  morb.  nar.  1679. 
Riviere,  Prax.  med.  L.  IV.  1663. 
Perrival,  Ess.  med.    Lond.  1773.  11.  235. 
Horner  u.  Maclay-Awl,  Amer.  Journ.  of  med.  sc  1830  u.  1838. 
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allgemein  in  diesem  Belange  geltenden  Grundsätzen  —  Die  an  sich  malig- 
nen Uheralionen  unterstehen  natürlich  nur  einer  palliativen  Behandlung.  — 

Im  Uebrigen  ist  die  konstitutionelle  Behandlung  allemal  das  sine  qua 
doo  des  Erfolges.  Alles  örtliche  Adstringiren  und  Umstimmen  bleibt  nutz- 
los, so  lange  nicht  der  dyskrasische  Krankheitsstoff  zur  Elimination  in  Fluss 
gebracht  ist,  ja  oft,  namentlich  bei  den  syphilitischen  Nasenaffektionen  ver- 
beilen die  Ulcera  topica  spontan  oder  bei  gelindester  Behandlung  (Wasser- 
injeküon  und  Reinlichhaltung),  sobald  die  Dyskrasie  wirklich  getilgt  ist. 
Nur  deshalb  hat  man  in  so  umfangreichem  Maasse  ortliche  Mittel  in  An- 
wendung gebracht,  weil  die  konstitutionelle  Kur  nicht  energisch  genug  be- 
trieben wurde.  Hitunter  freilich  kommen  auch  wirklich  hartnäckige  Fälle 
vor,  insonderheit  bei  langem  Bestehen  und  bedeutendem  Umfange  der  Ul- 
leration  und  erheischt  diese  dann  auch  nach  Beseitigung  der  Konslitutions- 
kraokbeit  eine  nachträgliche  Behandlung;  es  ist  aber  dies  eben  das  Selt- 
nere. Hier  eignet  sich,  oft  in  Abwechselung  mit  emolliirenden  Mitteln,  oft 
auch  ohne  diese,  fast  ohne  Ausnahme  vorzugsweis  die  Kauterisation  mittelst 
des  Höllensteins,  in  Substanz  oder  in  Lösung.  Gegen  etwaigen  föliden  Ge- 
ruch ist  wohl  als  das  wirksamste  Mittel  der  Chlorkalk  zu  empfehlen. 
Die  üblichen  (wohlriechenden)  Schnupfpulver  sind  verwerflich. 

Als  allgemeine  Kautelen  und  Kurregeln  für  alle  Arten  der  Nasenulzera- 
tiooen  dürfen  nachstehende  Bestimmungen  gelten: 

Das  zu  häufige  und  zu  heftige  Schnauben  und  Räuspern,  wozu  das 
unangenehme  Gefühl  in  der  Nase  leicht  verleitet,  muss  möglichst  vermieden 
werden.  Man  untersage  dem  Kranken  das  Pflücken  und  Zupfen  an  den  zu- 
gänglichen Partien  der  Nase,  um  die  Krusten  zu  entfernen.  Ebenso  ist  der 
Gebrauch  des  Schnupftabaks  zu  verbieten.  Die  Entfernung  der  Inkrusta- 
tionen, die  Behufs  der  anzubringenden  Adslringenlien  oder  Kauterien  not- 
wendig ist,  geschieht  am  besten  durch  milde  schleimige  Mittel,  namentlich 
durch  laue  Milch.  Auch  ein  erwärmtes  Oel  kann  man  anwenden.  In  allen 
bedeutenderen  Fällen  zeigen  sich  warme  Umschläge  (über  und  unter  die 
Nase)   und  bei  bedeutenderer  Reizung  das  Einziehen  warmer  Dämpfe  er- 


Was  die  einfachen  katarrhalischen  Nasengeschwüre  betrifft,  ist  bei  den 
gelinderen  Formen  derselben  überhaupt  kaum  eine  Behandlung  nöthig,  sie 
heilen  meistens  spontan  in  einigen  Tagen,  wenn  der  Patient  sich  vor  Kälte 
und  äusseren  Schädlichkeiten  einigermaassen  in  Acht  nimmt.  Es  gibt  so 
Leute,  die  bei  jeder  Erkältung  an  katarrhalischer  Ulzeration  der  Nasen- 
schleimhaut leiden,  die  wieder  verschwindet,  wenn  jene  ihren  Verlauf  durch- 
gemacht In  anderen  Fällen  kann  man  gehalten  sein,  etwas  gegen  die 
Schwärung  anzuordnen.  Eine  verhältnissmässig  milde  Behandlung  ist  immer 
die  beste.  (Uebrigens  passen  unter  Umständen  auch  hier  die  genannten 
adrtringirenden  und  sonstigen  Mittel.) 
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Die  mitunter  am  Septum  narium  vorkommenden  Abscesse  ver- 
schiedenen Ursprungs,  theils  in  Folge  anderer  Affektionen,  theils,  wie  es 
scheint,  selbstsl findig  und  ohne  nachweisbares  Primärleiden,  werden  nach 
den  gewöhnlichen  Regeln  der  Kunst  (hauptsächlich  chirurgisch)  behandelt. 


Viertel  Kapitel. 

Behandlung  der  Polypen  der  Nasenhöhle. 

Die  als  sogenannte  Polypen  bekannten  Wucherungen  der  Schleimhaut 
können  in  der  Nase  selbst  ihren  Sitz  haben,  namentlich  im  oberen  und 
hinteren  Theil  derselben,  es  kommt  indess  auch  vor,  dass  sie  anderswo, 
z.  B.  im  obern  Theil  der  Rachengebilde  oder  gar  innerhalb  der  Scbädel- 
höhle  wurzeln,  und  nur,  nachdem  sie  die  vorhandenen  Widerstände  über- 
wunden, in  die  Nasenhöhle  hinabgestiegen  sind.  Es  ist  deshalb  immer  der 
Vorsicht  gemäss,  dass  man  sich,  bevor  etwas  unternommen  wird,  von  der 
ursprünglichen  polypösen  Wucherungsstätte,  wo  möglich,  Kunde  verschaffe, 
weil  man  in  einem  der  genannten  Fälle  bei  etwaigem  operativen  Ver- 
fahren erhebliches  Unheil  anrichten  könnte. 

Hat  man  sich  von  dem  Sitz  der  Polypen  innerhalb  der  Nasenhöhle 
überzeugt,  so  ist  ihre  operative  Entfernung:  die  Extraktion  mittelst  der 
Zange  zunächst  indizirt.  Dieselbe  ist  mitunter  indess  weniger  leicht  auszu- 
führen, als  es  scheinen  möchte,  und  ist  dies  insonderheit  der  Fall,  wenn 
sie  sehr  weich,  einer  Sülze  ähnlich  sind,  sowie  wenn  sie  hoch  entspringen 
und  an  der  Wurzelungsstätte  fest  ansitzen.  Im  ersteren  Fall  ist  es  kaum 
möglich,  sie  genügend  zu  fassen,  weil  das  jeweilig  von  der  Zange  erfasste 
Stück  alsbald  abreisst  und  das  Fassen  zuletzt  immer  schwieriger  wird. 
Dies  gilt  auch  von  dem  hohen  Sitz  derselben.  Bei  verhältnissmässig  starker 
Anhaftung  dagegen  muss  man  fürchten,  durch  einen  stärkeren  Zug  eine  be- 
deutende Zerreissung  der  Schleimhaut  und  starke  Blutung  zu  bewirken. 
Deshalb  führe  man  in  diesem  Fall  die  Operation  vorsichtig  und  am  lieb- 
sten so  aus,  dass  man  die  Zange  langsam,  nachdem  sie  den  Polypen  ge- 
ltest, um  ihre  Axe  dreht  und  so  die  Fremdbildung  abzuwinden  sucht  Nach 
der  Operation  untersuche  man  möglichst  genau  mit  dem  Finger,  ob  die 
Entfernung  vollständig  genug  gelungen,  denn  es  ist  wünschenswert,  dass 
keine  Wucherungsreste  zurückbleiben.  Etwaige  derartige  Reste  sucht  man 
durch  wiederholtes  Eingehen  mit  dem  Instrument  zu  entfernen. 

Um  die  Wiederbildung  des  Afterprodukts  zu  verböten  ist  es  rathsam, 
eine  Nachbehandlung  mittelst  gelind  adstringirender  Injektionen  oder  mittelst 
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Einrieben  derartiger  Flüssigkeiten  folgen  zu  lassen.  Sollte  gleichzeitig  die 
Konstitution  Ansprüche  machen,  so  muss  natürlich  auch  diesen  genügt 
werden. 

In  Fällen,  wo  stärkere  Blutungen  stattgefunden  und  ein  beträchtlicherer 
Tbeü  des  Bluts  in  den  Magen  gelangte,  thut  man  wohl,  dasselbe  mittelst 
eines  Emeticums  alsbald  wieder  zu  entfernen. 


Broeite  Unterortmung. 
Behandlung  der  Krankheiten  des  Larynx  nnd  der  Trachea« 

Erster  Abschnitt 

Entzündliche  Krankheiten« 

Brate«  Kapitel. 

Einfache  akute  Entzündung  des  Larynx  and  der  Trachea«  Laryngitis 
ond  Laryngotracheitis  simplex  acuta« 

Die  Behandlung  der  Katarrhe  des  Kehlkopfs  und  der  Luftröhre  (Mit 
mit  jener  der  katarrhalischen  Affeklionen  der  Respirationswerkzeuge  zusam- 
men, und  besteht  überhaupt  ein  Kehlkopf-  oder  Luflröhrenkatarrh  selten 
für  sich  allein,  sondern  es  findet  dann  fast  ohne  Ausnahme  eine  grössere 
Verbreitung  dieses  Zuslandes  über  die  benachbarten  Schleimhaut -Ausbrei- 
tungen statt. 

Um  so  wichtiger  ist  dagegen  ein  energisches  und  rechtzeitiges  Ver- 
fahren gegen  die  akute  Hyperämie  und  wirkliche  Entzündung  der  in  Rede 
siehenden  Gebilde,  die  in  der  Regel  beide  zugleich  leiden.  (Daher  die 
passendste  Bezeichnung  Laryngotracheitis.)  Die  Gefahr  bei  einer  akuten 
Laryngotracheitis  ist  allemal  eine  namhafte,  insonderheit  wegen  der  grossen 
Neigung  der  betreffenden  Schleimhaut  zu  der  einen  oder  anderen  Art 
exsudativer  Prozesse,  die  hier  wahrscheinlich  deshalb  so  leicht  zu  Stande 
kommen,  weil  dem  beschränkten  Raum  ein  verhältnissmässig  grosser  Blut- 
reichthum  gegeben  ist  Ausserdem  ist  die  günstige  Zeit  für  unser  Handeln 
eine  kurz  bemessene,  denn  gelingt  die  Bewältigung  des  Zustandes  nicht 
abobald,  gleichsam  schon  im  ersten  Angriff,  so  treten  unsere  Hülfeleistungen 
mit  dem  ferneren  Verlauf  der  Krankheit  meistens  in  das  Stadium  grösserer 
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oder  geringerer  Zweifelhafligkeii.  Entschlossen  und  mit  sicherem  UeberbHck 
über  die  Gesammtgrösse  des  Uebels  müssen  wir  gleich  Anfangs  solche  An- 
ordnungen treffen,  die  für  den  obschwebenden  Zweck  möglichst  bis  zu  Ende 
ausreichen  und  keiner  bedeutenderen  Nachhülfe  bedürfen. 

Unter  allen  Mitteln  des  rasch  und  dreist  zu  benutzenden  antiphlogisti- 
schen Heilapparates  stehen  die  Blulenlziehungen  obenan.  Darin  stimmen 
wenigstens  alle  diejenigen  Aerzte  überein,  die  nach  richtiger  Erkenntniss 
und  Deutung  physiologischer  Prinzipien  therapeutische  Kurgrundsätze  sich  zu 
entwerfen  verstehen  und  nicht  blos  müssige  Zuschauer  der  Krankheitsprozesse 
sein  wollen.  Als  solche  erkennen  sie  in  der  Behandlung  der  vorliegenden 
Krankheit  zunächst  die  Aufgabe,  der  im  späteren  Yerlauf  so  gefährlich 
werdenden  serös -lymphatischen  oder  pseudomembranartigen  Ausschwitzung 
in  Kehlkopf  und  Luftröhre  schon  jetzt  nach  Möglichkeit  vorzubeugen  '). 
Dies  geschieht  aus  bekannten  Gründen  am  sichersten  durch  eine  reichliche 
allgemeine  Blutenlziehung,  worauf  man  sogleich  eine  Applikation  von  Blut- 
egeln an  den  Hals  2)  in  genügender  Anzahl  folgen  lässt  Wenn  die  Remission 
der  Erscheinungen  nicht  bald  eine  bedeutende  i*t  und  die  Kräfte  des  Kranken 
es  erlauben,  werde  die  Yenäseklion  wiederholt.  Die  Zahl  der  inzwischen 
zu  setzenden  Blutegel  richtet  sich  voranschläglich  nach  der  Intensität  der 
Krankheit,  bis  zu  20  und  darüber  dürfen  genommen  werden  und  unterhält 
man  die  Nachblutung  durch  (nicht  zu  schwere)  lauwarme  Ueberschläge 
hinreichend  lange.  Es  kommen  allerdings  so  gelinde  Fälle  vor,  dass  man 
mit  örtlichen  Blutentziehungen  überhaupt  zum  Ziel  gelangt,  in  allen  heiligeren 
Erkrankungen  sind  sie  dagegen  allein  unzulänglich,  und  die  Venäsektion 
bleibt  die  unentbehrliche  oberste  Hülfe.  Dahin  erklärt  sich  ausser  anderen 
auch  der  treffliche  Stokes,  wenn  er  bemerkt,  dass  er  in  intensiven  Fällen 
von  den  Blutegeln  nie  Nutzen  gesehen. 

Die  örtliche  Wirkung  der  Blutegel  geht  zu  langsam  vor  sich  im  Ver- 
hftltniss  zu  dem  raschen  Eintreten  der  organischen  Metamorphose.  (Oedem, 
Ausschwitzung.) 

Chapmann  *)  hält  starke  Aderlässe  für  das  Hauptmittel  gegen  die  Krank- 
heit. Ob  man  sie  indess,  wie  er  will,  bis  zur  Ohnmacht  fortsetzen  dürfe, 
ist  eine  im  Allgemeinen   schwer  zu  beantwortende  Frage.    Wenigstens  hat 


1)  „Ich  kenne  keine  entzündliche  Krankheit"  —  bemerkt  Stokes  —  (Die  Brust- 
krankheiten, deren  richtige  Würdigung  etc.,  deutsch  von  Dr.  Behrend,  Leipzig  1844, 
S.  140)  „bei  welcher  die  Zeit  für  die  Anwendung  der  antiphlogistischen  Mittel  so 
kurz  wäre;  denn  die  Folge  der  Entzündung  ist  in  der  Begei  Oedem,  und  zwar  in 
einem  Organe,  welches  eine  Beeinträchtigung  seines  Baumes  nicht  gut  verträgt. 

2)  Cheyne  lässt  die  Blutegel  auf  die  Schleimhaut  selbst,  in  möglichster  Nähe 
der  Epiglotüs  appliziren. 

3)  Lectures  etc.  Philad.  1844. 
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man  zu  erwägen,  dass,  im  Fall  die  Anfangskur  ihres  Zweckes  verfehlen 
softe,  für  später  es  äusserst  wünschenswert!}  ist,  dass  der  Patient  einiger^ 
maassen  bei  Kräften  geblieben.  Recht  aber  hat  der  genannte  Autor  sicher 
darin,  dass  er  sich  nur  dann  von  den  Aderlässen  Hülfe  verspricht,  wenn 
sie  gleich  Anfangs  angestellt  werden  1). 

Nächst  den  Blutentziehungen  sind  Quecksilber  und  Emetica  wichtige 
HöUsmittel  der  Kur. 

Man  reicht  Kalomel  mit  Opium  *)  und  lässt  die  graue  Queck- 
silbersalbe in  den  Hals  und,  wo  nöthig,  in  entferntere  Körperstellen 
einreiben. 

Die  Brechmittel  sind  vorzugsweis  von  Franzosen  und  Engländern 
(Sestier  —  Journ.  des  conn.  m6d. -chir.  Seplbr.  1862  —  Chapmann 
am  unten  (3)  angeführten  Ort  etc.)  in  Gebrauch  gezogen  worden.  Ihr 
Hauptnutzen  besieht  in  der  Entleerung  angesammelter  palhischer  Produkte 
m  Kehlkopf  und  Luftröhre.  Dadurch  wird  aber  der  Gebrauch  des  Ka- 
kmds  nicht  überflüssig  gemacht,  wie  Einzelne  scheinen  andeuten  zu  wollen. 

Ob  die  Brechmittel  im  Stande  sind,  ausserdem  hier  auch  nach  dem 
hergebrachten  Ausdruck  „umstimmend"  zu  wirken,  möchte  unentschieden  sein. 

Einige  andere  Nebenmittel  sind  Lavements  von  kaltem  Wasser, 
die  namentlich  ihrer  kühlenden  und  ableitenden  Wirkung  wegen  zu  empfehlen 
sind,  und  um  ferner  bei  bedeutenden  Fiebererscheinungen  die  sehr  quälende 
laiorifikation  herabzusetzen ,  die  Anwendung  der  Kälte  in  Form  von  Ueber- 
schlägen  über  Stirn-  und  Schläfengegend,  und  als  kleine  Eisstücke,  die 
«n  wenig  im  Hunde  verweilen  und  dann  hinuntergeschluckt  werden.  Natür- 
lich muss  für  regelmässige  genügende  Leibesöffnung  Sorge  getragen  werden, 
doch  ist  die  zu  ergibige  Verwendung  der  salinischen  Abfuhrmittel  nicht  zu 
befürworten. 

Unter  den  äusserlichen  Hülfsmilteln  eignen  sich  warme  Ueberschläge, 
um  die  Reizempfänglichkeit  der  leidenden  Partien  zu  mindern,  insonderheit, 


1)  Cf.  Stokes  a.  a.  0.  „Die  antiphlogistische  Behandlung  ist  jedoch  nur  in 
dem  ersten  Zeiträume,  so  lange  die  Kräfte  des  Kranken  noch  ungeschwächt, 
and  namentlich  das  Blut  noch  gehörig  oxydirt,  nützlich.  Ist  der  Athen)  schon 
längere  Zeit  pfeifend ,  das  Gesicht  wachsartig  oder  livid,  und  sind  die  Lippen  blass, 
dum  ist  die  Blutentziehung  nutzlos  und  sogar  gefährlich." 

2)  Chawutt  (Lancet  II.  565.  Jul.  1833.)  verordnet  (im  ersten  Stadium  un- 
passend:) 

Rc    Calomel.  3ß 
Op.  pulv.  gr.  y 

Conserv.  rosar.  q.  8.  ut.  f.  p.  60. 
(Davon  wird  3stündlich  1  Pille  in  einem  Esslöffel  voll  von  Liq.  Ammen* 
acet  5iq,  Mixt  camph.  3v  genommen. 
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wenn  dieselbe  sich  durch  öfteres  trockenes  Hustein  ausspricht,  man  sehe 
jedoch  darqacb,  dass  sie  nicht  zu  schwer  seien,  in  welchem  Falle  sie 
mechanisch  nur  schaden  könnten.  Vielleicht  ist  in  Anlass  von  Beobachtungen 
letzterer  Art  Cruveilhier  l)  ein  entschiedener  Gegner  derselben,  während  sie 
von  Martin  Solon  u.  A.  belobt  werden. 

Das  Sprechen  so  wie  jede  brüske  oder  anstrengende  Bewegung  des 
Halses  muss  den  Patienten  untersagt  werden. 

In  Bezug  auf  Diät  und  Hygiene  muss  grosse  Vorsicht  beobachtet 
werden.  Erwachsene  lässt  man  während  der  ersten  Zeit  Enthaltung  wenig- 
stens aller  festen  Speisen  beobachten.  Sie  mögen,  wenn  nach  Nahrung 
verlangt  wird,  dieselbe  in  flussiger  Form  bekommen,  (Milch,  Fleischbrühe  etc.), 
nachdem  die  entzündliche  Höhe  der  Krankheit  überschritten  ist;  denn  das 
Schlucken  würde  einen  erheblichen  Reiz  auf  die  in  hohem  Reizzustande  be- 
reits befindlichen  Theile  ausüben.  Kindern  reiche  man  gleichfalls  verdünnte 
Milch,  Fleischbrühe  etc.  in  kleinen  Mengen,  und  ist  bei  diesen  wie  bei 
Erwachsenen  darauf  zu  achten,  dass  das  zu  Geniessende  nur  lauwarm  von 
Temperatur  sei.    Ais  Getränke  können  milde  schleimige  Substanzen  dienen. 

Leider  gelingt  es  nicht  immer,  während  dieser  ersten  Zeil  Herr  der 
Krankheit  zu  werden,  oft  deshalb  nicht,  weil  die  gleichanfängliche  Antiphlo- 
gose  unschlüssig  und  ohne  rationelle  Energie  gehandhabt,  und  in  bedenk- 
licher Zögerung  die  rechte  Zeit  zum  Handeln  verstrich.  Die  Krankheit  tritt 
in  das  sogenannte  asphyk tische  Stadium,  wo  die  exsudative  und  öde- 
matöse  Metamorphose  den  Athmungsprozess  in  hohem  Grade  belästigt,  und 
neben  der  Erstickungsgefahr  die  Erscheinungen  des  gestörten  Kreisläufe, 
Kvide  Gesichtsfarbe,  bleiche  Lippen,  namenlose  Angst  und  später  Sopor 
hervorrufen. 

Von  der  medizinischen  Behandlung  darf  man  jetzt,  wenn  nicht  Emetica 
noch  helfen  sollten,  nichts  mehr  erwarten.  Was  versucht  werden  kann, 
sind  die  Ableitungsmittel,  auch  das  Kalomel  kann  eine  Weile  fortge- 
geben werden. 

Manche  beginnen  mit  der  Applikation  der  Blasen pflaster  schon 
frühzeitig,  schon  vor  dem  Eintritt  dieses  Stadiums,  was  wegen  der  dadurch 
leicht  veranlassten  neuen  Reizung  nicht  nachahmungswerth.  Aber  auch  später 
scheinen  die  Vesikatore  nicht  gar  Erhebliches  leisten  zu  können,  und  ist 
der  Zustand  bereits  sehr  weit  vorgeschritten,  nützen  sie  begreiflicher  Weise 
überhaupt  nicht  mehr*). 


1)  Dict.  de  möd.  et  de  chir.  prat.  XI.  1.  Art.  Laryngile. 

2)  Dennoch  kann  man  in  vorkommenden  Fällen,  da  es  äusserst  wünschens- 
werte ist,  die  Tracheotomie  umgehen  zu  können,  gewissermaassen  nicht  umhin, 
die  Versuche,  wie  sie  Arnold  und  Watson  angestellt  haben,  zu  wiederholen,  grosse 
Blasenpflaster  auf  das  Brustbein  und  in  dringender  Gefahr  auch  noch  auf  andere 
Stellen  gleichzeitig  zu  appliziren.  (Cf.  Med.  chir.  Traosact.  IX.  31. 1818.  XI.  135. 1819.) 
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Bora  Beginn  der  Eretickungaerscheinungen  Essigklystiere,  Hand-  und 
Fussbäder,  die  mit  Aq.  regia  oder  Senfmehl  versetzt  sind  anzuwenden,  die 
Glieder  wiederholt  mit  Senfleigen  oder  Senfkataplasmen  zu  belegen,  ist  das 
bekannte  Herkommen;  wie  wenig  im  Ganzen  davon  geleistet  wird,  lehrt 
die  Erfahrung. 

Ton  mehreren  Seiten  wurde  schon  früher  und  wiederum  neuerdings 
statt  der  Vesikatore  das  Krotonöl,  jedoch  auch  zum  innerlichen  Gebrauch 
empfohlen. 

Bloche1)  lässt  2 — 3mal  täglich  bis  zum  Eintritt  der  Wirkung  von 
einer  Mischung  des  Ol.  Croton.  mit  Ol.  Olivar.  (glt.  x  —  xij  auf  5ß)  an 
Hals  und  Nacken  mittelst  eines  Flanellstücks  einreiben,  und  Sestier2)  hebt 
besonders  die  Wirkung  des  Ol   Croton.  innerlich  hervor.. 

(Andere,  wie  wir  sehen  werden,  wollen  von  diesem  Mittel  namentlich 
nur  gegen  chronische  Laryngotracheitis  Gebrauch  gemacht  wissen,  und 
hier  mit  besonders  günstigem  Erfolge.) 

Wenn  nun  ungeachtet  aller  Bemühungen  auf  dem  bisher  erörterten 
Wege  keine  Hülfe  mehr  zu  erwarten  ist,  entscheidet  in  letzter  Instanz  die 
Broncho-  oder  Tracheotomie. 

Es  ist  ein  alter  Streit,  bis  jetzt  nicht  geschlichtet  und  so  leicht  in  be- 
stimmter Weise  überhaupt  nicht  zu  schlichten,  wann  die  Zeil  zur  Vornahme 
dieser  Operation  gekommen.  Der  zu  frühen  Vornahme  macht  sich  der 
Yorwurf,  dass  vielleicht  noch  durch  andere  Mittel  endlich  der  Heilzweck 
halte  erreicht  werden  können,  und  zu  spfit  operiren  heisst  nur  die  Leiden 
des  Kranken  vermehren,  weil  die  Kräfte  und  die  Energie  des  Nervensystems 
bereits  zu  sehr  erschöpft  sind ,  um  sicher  als  Basis  des  operativen  Eingriffs 
noch  dienen  zu  können. 

Eine  bestimmte  Regel  lässt  sich  in  Bezug  auf  den  Zeitpunkt  der 
Operation  nicht  feststellen,  vielmehr  muss  die  Wahl  des  letzteren  dem  in-' 
düvituellen  Beurtheilungsvermögen  des  Arztes  in  den  jeweiligen  Fällen  über- 
lassen bleiben. 

Die  Engländer,  und  zum  Theil  die  Franzosen  berichten  im  Ganzen  am 
günstigsten  über  den  Erfolg  der  Operation. 

„Ich  werde  niemals",  sagt  Stokes  a.  a.  0. ,  „den  Fall  von  einem  Hanne 
vergessen,  der  über  60  Jahr  all  und  vor  Kurzem  erst  von  einer 
heftigen  Pneumonie  genesen,  von  einer  akuten  Laryngitis  befallen 
wurde,  welche  allen  Mitteln  trotzte  und  binnen  12  Stunden  den 
Kranken  an  den  Rand  des  Grabes  brachte.  Porter  wurde  geholt, 
tun  die  Tracheotomie   zu  verrichten,   aber  ehe  er  kam,  war  der 


1)  DicU  de  nrid.  1838.  T.  XVII. 

2)  Journ.  d.  conn.  m6d.-chir.  Sptbr.  1852. 


32 

Kranke  schon  bewusstlos,  und  die  Respiration  hörte  auf,  ehe  die 
Trachea  noch  geöffnet  ward.     Der  Operateur  pausirte  einen  Augen- 
blick und  öffnete  dann  rasch  die  Trachea;  es  erfolgte  jedoch  keine 
Inspiration.     Porter  legte  seinen  Mund  auf  die  Wunde   und   blies 
Luft  ein,  so  dass  er  ungefähr  siebenmal  eine  künstliche  Respiration 
erzeugte,  als  plötzlich  eine  laute  und  rasselnde  Inspiration  eintrat, 
auf  welche  dann  ein  volles  und  freies  Athemholen  folgta    Das  Er- 
staunen der  Anwesenden  vermag  ich  nicht  zu  schildern.    Der  Kranke 
genas  vollkommen." 
Gordave   machte   die   Tracheotomie   bei    einem  Kranken   mit  Erlolg, 
dessen  Puls  nicht  mehr  zu  fühlen,  und  dessen  Gesicht  und  Lippen  blau 
waren  *). 

Grosse  Aufmerksamkeit  erfordert  der  Zustand  glücklich  durchgekom- 
mener Patienten.  Man  empfehle  ihnen  für  längere  Zeit,  den  Hals  hinreichend 
durch  seidene  Tücher,  eine  Flanellbinde  etc.  bedeckt  zu  halten,  und  achte 
darauf,  ob  auch  die  eine  oder  andere  örtliche  Erscheinung  nächstdem  noch 
wieder  auftauche,  wogegen  dann  durch  Ableitungen  auf  die  Haut  und  andere 
geeignete  Mittel  zu  verfahren  ist.  Auch  vergesse  man  nicht,  auf  Schonung 
beim  Sprechen  aufmerksam  zu  machen.  Ausserdem  muss  der  Rekonvales- 
zent alle  übrigen  Anstrengungen  vermeiden  und  im  Freien  bei  rauher  Luft 
den  Mund  schliessen. 

Sollte  er  jung  und  kräftig  genug  sein,  all  mal  ig  eine  Abhärtungsmethode 
einzuschlagen,  so  ist  diese  das  sicherste  Präservativ  gegen  abermaliges  Be- 
fallenwerden von  der  überstandenen  Krankheit. 


*)  Cf.  J.  A.  Wilson  und  Frogley,  Med.-chir.  Transact.  1844.  XXVII.  2.  S.  IX. 

(Das  Einführen    einer  Kanüle   in  die   gemachte  Oeffnung  halten  diese 
Aerzte  für  überflüssig.    Cf.  dagegen  Stokes  a.a.O.  S.  141,  Ister  Absatz). 
Cf.  Cheyne:  Cyclop.  of  traiL  med.  Hl.   Art  Laryngitis. 

(NB.  Es  scheint,  als  ob  die  in  Folge  von  Verbrennung  entstan- 
dene Laryngitis  der  Säuglinge  oder  die  Verbrennung  der 
Glottis  eine  verhältnissmässig  günstige  Prognose  der  Tracheotomie 
erlaube.) 
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Zweite«  Kapitel. 

ttrooische  EotzüoduDg  des  Laryux  und  der  Trachea«  Laryngitis  und 
Laryngo-Tracheitis  chronica.  (Chronische  Kehlkopfgeschwflre«) 

Die  Autoren  fuhren  in  ihren  Definitionen  des  obigen  Gegenstandes  zum 
Tbeil  eine  unklare  Sprache;  denn  bald  ist  von  verschiedenen  chronischen 
Katarrhen,  bald  von  chronischer  Entzündung  und  Dlzeration  die  Rede,  ohne 
dass  deutlich  zu  ersehen  wäre,  was  denn  eigentlich  das  Grundwesen  des 
chronischen  Kehlkopf-  und  Luftröhrenzustandes  sei,  der  so  benannt  wird. 
Haben  wir  darin  nichts  weiter  als  einen  einfachen  Katarrh,  ähnlich  wie 
i  B.  ein  chronischer  Magen-  oder  Darmkatarrh  sich  darführt,  vor  uns,  dann 
bat  die  Therapie  keinen  sonderlichen  Grund,  sich  mit  Befürchtungen  zu 
tragen.  Die  Bedenklichkeil  steigert  sich  dagegen  um  ein  Bedeutendes,  wenn 
(fiesen  sogenannten  katarrhalischen  Erscheinungen  etwas  ursprünglich  Dysmor- 
pbologisches  zu  Grunde  liegt,  wie  z.  B.  Tuberkelablagerung,  oder  wenn  sie 
von  erworbenen  dyskrasischen  Zuständen,  wie  von  konstitutioneller  Syphilis, 
unterhalten  werden. 

Die  einfachen  Katarrhe  können  die  Folge  sein  von  protrahirter  akuter 
Entzündung  oder  von  Einflüssen,  die  in  der  Aussensphäre  des  Kranken, 
i.  B.  in  der  schädlichen  Art  seiner  Beschädigung  begründet  sind.  Auch 
kommt  es  vor,  dass  chronisch  katarrhalische  Affektionen  vom  Pharynx  aus 
sich  fortsetzen  auf  den  Larynx.  Der  hier  bethäligte  Prozess  beruht  auf 
dem  einen  oder  anderen  Grade  von  Hyperämie,  die  aber  freilich  bei  langer 
Dauer  in  eine  chronische,  schleichende  Entzündung  übergehen  kann.  Letztere 
ist,  wo  Dyskrasicn  zu  Grunde  liegen,  der  konstante  Begleiter  bis  zu  und 
auch  während  der  etwa  eintretenden  Ulzeration. 

Mögen  nun  aber  auch  die  Katarrhe  welche  Ursachen  immer  haben, 
nicht  sie,  sondern  die  ursächlichen  Momente:  die  einfache  oder  dyskrqsische 
Hyperämie  und  Endzündung  geben  das  Corpus  delicti  ab,  und  die  Katarrhe 
an  sich  sind  nur  die  theilweisen  formellen  Erscheinungen,  unter  welchen  die 
genannten  Alterationen  einhergehen. 

Nach  der  verschiedenen  Ursächlichkeit  zerfallt  die  chronische  Laryngo- 
Tracheitis  in  folgende  Einzelarten. 

1.  Laryngeaie  (und  tracheale)  Schleimhauthyperämie  in  Folge  von 
länger  bestehenden  Rachenkatarrhen  oder  als  Consecutivum  einer  ver- 
zögerten akuten  Laryngitis. 

2.  Schleimhauthyperämie,  durch  anhaltenden  Aufenthalt  in  schädlicher 

Atmosphäre  bedingt     (Staubatmosphäre,  Dunst-  und  Dampfatmosphäre  bei 

gewissen  Beschäftigungen.)    (Idiopathische  Laryngitis  chronica.) 
IL  3 
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3.  Schleimhauthyperämie  mit  demnächsliger  Entzündung  und  Schwä- 
rung als  Folge  konstitutioneller  Syphilis,  der  Tuberkulose  etc. 

4.  Schleimhauthyperämie,  Entzündung  und  Schwärung  bedingt  z.  B. 
durch  Hydatiden,  Krebs,  Eonkremente,  Verknöcherung  der 
Knorpel  und  Caries  derselben,  Abszesse  unter  der  Schleimhaut  etc. 


Was  [die"*  Behandlung  dieser  Zustände  betrifft,  ist  selbstverständlich, 
dass  die  Indicatio  causalis  deren  hauptsächlich  leitendes  Prinzip  sein  muss. 

Sobald  es  sich  mit  Sicherheil  herausgestellt  hat,  dass  Tuberkel  dem 
örtlichen  Kehlkopnprozess  zu  Grunde  liegen,  tritt  die  Behandlung  der  soge- 
nannten Phthisis  laryngea  ein,  natürlich  mit  Berücksichtigung  der  To- 
talität der  Tuberkulose,  namentlich  der  meistens  vorhandenen  Lungen- 
schwindsucht 

Da,  wo  konstitutionelle  Syphilis  als  Grund  des  fraglichen  Uebels  erkannt 
wird,  ist  keine  andere  Wahl,  als  eine  antisyphilitische  Kur. 

Ueber  diese  beiden  Fälle  wolle  man  die  früheren  Abschnitte:  Behand- 
lung der  Tuberkulose  und  Syphilis  nachsehen. 

Chronisch  hyperämische  und  entzündliche  Affektionen  des  Kehlkopfs  in 
Folge  der  vorerwähnten  Fremdbildungen  lassen  mehrweniger  nur  eine  pallia- 
tive Hülfe  zu.  —  Ist  die  Caries  oder  sind  die  Abszesse,  die  in  ähnliche 
ätiologische  Beziehungen,  wie  die  Fremdbildungen,  treten  können,  zu  be- 
seitigen, so  ist  damit  zugleich  die  Heilung  des  Kehlkopfleidens  angebahnt, 
und  wird  die  weitere  Behandlung  nach  den  sonst  üblichen  Grundsätzen 
geleitet. 

Auch  die  idiopathische  so  wie  die  in  Anlass  protrahirter  akuter  Laryn- 
gitis oder  konsekutiv  von  Affeklionen  des  Rachens  aus  entstandene  chronische 
Entzündung  des  Kehlkopfs  verlangt  im  Ganzen  nur  eine  nach  allgemeinen 
unter  ähnlichen  Umständen  geltenden  Prinzipien  geregelte  Behandlung. 

Unter  allen  Umständen  ist  eine  längere  vollkommene  Schonung  uner- 
lässlich.  Die  ganze  Lebensweise  muss  demnächst  in  Uebereinstimmung  mit 
der  Hygiene  eingerichtet  werden.  Auch,  wenn  ich  so  sagen  darf,  eine 
örtliche  Schonung  ist  dringend  zu  empfehlen,  und  suche  deshalb  der  Patient 
alles  unnölhige  Reden  so  wie  stärkere  Kopf-  und  Halsbewegungen  zu  ver- 
meiden, halte  den  Hals  Warm  bedeckt,  verweile  in  einer  möglichst  gleich- 
massig  warmen  Temperatur  und  entziehe  sich,  wo  thunlich,  allen  Gelegen- 
heilen, wo  Erkältung  entstehen  könnte.    Die  Diät  sei  milde. 

Hat  der  fragliche  Prozess  sich  von  den  Rachengebilden  auf  den  Kehl- 
kopf fortgepflanzt,  so  werde  zunächst  die  Rachenanomalie  beseitigt,  und 
zwar  in  der  Weise,  die  in  den  eben  verlassenen  Kapiteln  erörtert  worden. 
(Adslringentien.    Kauterisation.) 
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Die  medizinische  oder  innere  Behandlung  ist  von  reellem  Erfolge 
eigentlich  nur  bei  der  syphilitischen  Laryngitis,  dann  bei  der  mit  skrophu- 
löser  Diathese  zusammenhängenden.  Sa  heilte  Helmbrecht  zwei  Fälle  von 
Laryng.  chron.  mit  Aphonie  durch  Jodkali,  ?  5  auf  8  3  Melissen  wessen 
täglich  4  Esslöffel  voll.  (Casp.  Wochenschr.  1843.  No.  23.)  Weniger  leistet 
sie  bei  der  tuberkulösen,  wenig  im  Ganzen  auch  bei  der  idiopathischen, 
bei  der  durch  Schädlichkeiten  abseilen  des  Berufs  und  der  Beschäfti- 
gung entstandenen,  und  wenig  oder  nichts  bei  den  übrigen  Formen.  Die 
Hauptsache  bleibt  in  der  grossen  Mehrzahl  der  Fälle  die  topische  und 
chirurgische  Behandlung. 

Die  innerlichen  Mittel,  auf  welche  man  sich  hauptsächlich  beruft,  wie 
die  verschiedenen  Gesundbrunnen  und  Narcotica,  sind  zum  Theü 
zweckmässige  Beihülfen,  um  z.  B.  grosse  Reizbarkeit,  Schmerz  und  Auf- 
regung zu  beschwichtigen,  was  allerdings  dankenswerlh,  auch  können  sie 
ifl  Fällen ,  bei  etwa  vorhandenen  Unlerleibsanomalien  zur  Regelung  der  kon- 
stitutionellen Prozesse  beitragen,  in  Bezug  auf  das  örtliche  Leiden  sind  sie 
dagegen  durchschnittlich  ohne  allen  direkten  Einfluss. 

Deberdies  lässt  sich  wegen  der  grossen  Verschiedenheit  der  Konstitutionen 
und  der  ursächlichen  Momente  eine  medizinische  Behandlungsmethode 
durchaus  nicht  hinstellen,  vielmehr  bleibt  das  Verfahren  allemal  ein  lediglich 
symptomatisches,  wo  nicht  etwa  gegen  Syphilis  (oder  Skrophulose)  zu 
agireo  ist 

Weil  dies  die  Praxis  der  neueren  Zeit  richtig  erkannt  hat,  ist  die 
medizinische  Behandlung  im  Vergleich  zur  chirurgischen  gegenwärtig 
eine  untergeordnete  geworden,  wogegen  letztere  in  umfangreicher  Weise, 
Mich  hinwieder  nicht  ohne  einige  Uebertreibuag,  ausgebildet  wurde,  .  Ich 
wiB  mich  bemühen,  sie  in  Kürze  ihrem  Hauptinhalt  nach  vorzuführen. 


Topische   (ausser  11  che  oder  chirurgische)  Behandlung    der  chronischen 
Laryngitis.    (Ulcera  laryngis.) 

(üebersicht  der  Mittel  und  Methoden). 

1.  Blutentziehungen.    (Skarifikation.) 

2.  Die  derivirende  Methode. 

Mittel:    Terpentinöl. 

Vesikatore:  fliegende  und  perpetuelle. 
Vermehrte  Temperatur  (Hitze):  beisse  Fuss- 

bäder,  heisee  Asche,  heisse  Dämpft 

(äusserlich). 
Brechwetasteinsalbe. 
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Oleum  Crotonis. 

Kali  causücum  und  Moxen. 

Haarseil. 

3.  Die  admiatrische  Methode. 

Mittel:    Wasserdämpfe. 

Narkotische  Dämpfe. 

Quecksilberdämpfe. 

Chlordämpfe. 

Joddämpfe. 

Bromdämpfe. 

Theerdämpfe. 

Aetherdämpfe. 

Schwefelwasserstoffdämpfe. 

Schwefligsaure  Dämpfe. 

Aromatische  Dämpfe. 

Inhalationspulver.    (Einblasen  der  Pulver.) 

(Alaun. 

Höllenstein, 

Kalomel. 

Rother  Präcipitat. 

Salpetersaures  Wismuthoxyd. 

Schwefelsaures  Zink. 

„      Kupfer. 
Essigsaures  Blei). 

4.  Die  Aetzmethode.    Mittel:   Adstriugentien  und  Kauterien. 

(Einspritzungen  und  sonstige  Instrumental- 
ätzung.) 

(Zum  Theil  die  unter  den  Pulvern  aufgezähl- 
ten Stoffe,  namentlich  aber  Höllenstein.) 

5.  Die  Tracheotomie. 


1.    Blutentziehungen.    (Skarifikation.) 

Es  ist  nicht  die  richtige  Ansicht,  die  den  Blutentziehungen  nur  für 
die  Fälle  der  akuten  Exacerbationen  das  Wort  redet.  Das  hiesse  in  einer 
Hinsicht  sogar  post  festum  kommen;  denn  fassen  wir  die  Sache  recht  auf, 
so  soll  eben  die  Möglichkeit  solcher  akuten  Zwischenläutör  durch  die  Blut- 
entziehungen abgeschnitten  werden.  Sie  zu  verhüten,  ist  die  allererste  Auf- 
gabe, denn  ihr  Eintritt  veranlasst  allemal  einen  sehr  ungünstigen  Tumult, 
der  oft  für  längere  Zeit  alles  das  wieder  neutralisirt,  was  etwa  schon  erreicht 
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worden  war.  Dies  gilt  zwar  namentlich  von  der  tuberkulösen  Laryngitis 
(Kehlkopfschwindsucht),  findet  aber  approximativ  auch  auf  alle  übrigen  Arten 
Mioe  Anwendung. 

Die  Indikation,  welche  uns  zur  Anwendung  der  Blutentziehungen  bestimmt, 
haben  wir  aus  der  Gegenwart  solcher  Zeichen  zu  entnehmen,  die,  wenn  auch 
m  leise,  einen  Beizzustand  andeuten.  Er  ist  hier  das  sicherste  Zeichen  von 
Jejguog  zur  Kongestion  und  Hyperämie.  Man  lasse  sich  nicht  durch  die 
Annahmen  nervöser  Reizzustände  irreleiten ,  so  lange  nicht  wirkliche 
Schwärung  eingetreten,  rühren  die  Zeichen  der  Trockenheit,  flüchtiger  Stiche, 
des  Hüsteins  etc.  nicht  sowohl  von  Nervenhyperästhesie  an  sich,  als  von 
dem  durch  gewisse  Grade  beständiger  Blutüberfullung  auf  die  Nerven  aus- 
geübten Eindruck  her.  Diese  in  einem  gewissen  Grade  perpetuirlich  vor- 
handene, d.  i.  chronische  Hyperämie  ist  eben  auch  die  Ursache,  weshalb 
ins  die  Erfahrung  lehrt,  dass  nicht  allgemeine,  sondern  örtliche,  und 
zwar  örtlich  oft  wiederholte  Blutentziehungen  von  vorwiegendem  Nutzen 
gegen  den  in  Rede  stehenden  Krankheitszustand  sind. 

Ryland  l)  lässt  alle  2  bis  3  Tage  einige  Blutegel  appliziren.  In  neuerer 
Zeit  ist  dies  Verfahren  namentlich  in  Bezug  auf  Laryngit.  tuberculosa 
adoptirt  worden.  Ich  habe  schon  bemerkt,  dass  auch  die  übrigen  Arten 
der  Krankheit  dieser  Behandlung  Terrain  bieten.  Vielleicht  nicht  in  dem 
Grade,  wie  jene  eine  Form,  indess  das  macht  allenfalls  die  Beurtheilung  im 
gegebenen  Fall  schwieriger,  ändert  aber  in  der  Zweckmässigkeit  des  Mittels 
an  sich  nichts. 

Nur  unter  gewissen  Verhältnissen  können  neben  den  örtlichen  auch 
allgemeine  Blutentziehungen  von  Nutzen  sein.  Sie  sind  es  namentlich  dann, 
wenn  die  Patienten  robuster  Konstitution  und  vollsaftig  (sogenannte  Pletho- 
rische) sind,  die  von  öfteren  kongestiven  Störungen  der  Zirkulation  heimge- 
sucht werden.  Bei  solchen  Individuen,  wo  man  wiederholten  Blutandrang 
bedeutenderen  Grades  zu  den  Organen  der  Brust  und  zum  Kopf  zu  fürchten 
hat,  sind  kleine  Aderlässe  indizirt  und  oft  nicht  zu  entbehren. 

Blutige  Schröpfköpfe  an  Hals  und  Nacken,  namentlich  an  ersterem  sind 
schon  des  bedeutenden  mechanischen  Eindrucks  wegen,  den  sie  in  dieser 
(krankhaft)  empfindlichen  Region  ausüben,  zu  widerrathen. 

Sestier*)  zählt  zu  den  von  ihm  hinsichtlich  der  Behandlung  „direkt4* 
genannten  Mitteln  die  Skarificationen,  zu  deren  Ausübung  er  ein  eigenes 
Instrument:  „Presso-scarificateur"  erfunden  hat  Es  mag  damit  unter  Um- 
ständen, namentlich  wenn  Rachenaffektionen  die  Quelle  der  Kehlkopfkrank- 


1)  Treatise  on  diseas.  etc.  of  the  larynx  etc.    Lond.  1837.    (Cf.  Stokes  a.  a. 
Ort  s.  156.) 

2)  Vergl.  a.  oben  a.  0. 
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beit  sind  und  Wo  eine  akutere  Entzündung  besteht,  Nutzen  gestiftet  werden 
können;  im  Uebtigen  dürfte  nicht  viel  davon  zu  erwarten  sein. 


2.    Derivirende  Methode. 
(Mitte).) 

Das  Terpentinöl  könnte  höchstens  in  ganz  gelinden  Fällen,  wo  nur 
ein  unbedeutender  Gegenreiz  gefordert  wird,  etwas  leisten,  bei  erethischen 
Personen  und  Kindern,  wenn  nicht  mehr  als  ein  einfacher  sogenannter 
Katarrh  vorliegt.     Wenig  in  Anwendung  gekommen  *)• 

Vesikatore.  Manche  ziehen  dieEmpl.  vesic.  perp.  ausschliesslich 
in  Gebrauch:  Blache2),  Andere  rühmen  den  Nutzen  der  E.  v.  volat.,  auf 
die  vordere  Fläche  des  Halses  (oder  in  den  Nacken)  gelegt,  (Boillie)  8). 
Ich  glaube  nicht,  dass  man  berechtigt  ist,  ausschliesslich  die  eine  oder  andre 
Art  dieser  Derivantien  zu  empfehlen,  weil  maassgebliche  Unterschiede  in 
statu  et  conditione  morbi  sowohl  durch  den  vatiirenden  Verlauf  und  durch 
das  Stadium  der  Krankheit  wie  auch,  und  dies  ist  besonders  zu  betonen, 
durch  die  vielfache  Verschiedenheit  der  individuellen  Konstitutionen  bedingt 
werden.  Im  Ganzen  eignen  sich  Blasenpflaster  nur  für  die  Kategorie  der 
milderen  Fälle,  denn  soll  stärker  eingewirkt  werden,  so  sind  jedenfalls 
Haarseile  vorzuziehen.  Endlich  ist  daran  zu  erinnern,  dass  durch  spanische 
Fliegen,  wenn  sie  zu  früh  schon  applizirt  werden,  häufig  vorhandene  Reiz- 
zustände noch  gesteigert  werden. 

Vermehrte  Temperatur.  (Hitze.)  Von  ähnlichem  Vorwurf  scheint 
da6  von  Fornari*)  empfohlene  Douchen  der  Vorderseite  des  Halses  mit 
heisäen  Wasser  dämpfen  nicht  frei  zu  sein,  so  wie  die  gleichfalls  von 
diesem  Arzt  vorgeschlagenen  heissenAscheumschläge.  Besseres  leisten 
vielleicht  die  von  /.  Frank  belobten  heissen  Fussbäder. 

BrechweinsteinSalbe.  Dies  Mittel  scheint  namentlich  in  sehr  chro- 
nischen Fällen  weniger  zu   leisten,   als  Manche   erwarten   mögen.     Selbst 


1)  Ein  Analogen  von  der  Anwendung  des  Terpentins  gegen  chronische  Katarrhe 
überhaupt.  Chevoudier  und  Benoit  Hessen  die  Kranken  sich  in  die  Nähe  von  Oefen 
setzen,  wo  Terpentin  bereitet  wird,  mitunter  selbst  in  die  Oefen  hinein,  nach 
dem  Kieferscheite  darin  verbrannt  worden.  Sie  mussten  10—30  Minuten  darin 
bleiben  eto. 

Cf.  Revue    med.  chir.  Mars.  1851.  Mai.  1852. 
Aittand,  Rev.  thdrap.  du  Mid.  Juin  1853.) 

2)  Cf.  Trouueau  t.  BeUoc:  Tr.  praL  de  la  pbthieic  laryogee,    Paris  1835. 

3)  Lect.  and  observ.  on  med.  Lond.  1825. 

4)  Dict  de  med.  usuelle.  I.  137. 
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Trtnuseau  und  BeUoe1),  die  es  häufig  benutzen,  konnten  sich  mit  dem 
Erfolge  davon  schliesslich  nicht  durchaus  befriedigt  erklären.  Dennoch  wird 
«  von  Mehreren  [u.  a.  v.  Melmwn  Coley*)\  empfohlen.  Aehnlich  das 
Brechweinsteinpflaster.  Man  dürfte  vermuthen,  dass  schon  die  be- 
dratenden  Schmerzen,  die  mit  dem  Wirknngsprozess  dieser  MKtel  verbunden 
sod,  insonderheit  bei  reizbaren  Individuen  durch  Aufregung  mehr  Nachtbeil 
ab  Tortbeil  bewirken  möchten. 

KrotonöL  Hutchinson*),  Andral,  Graves*),  Wol ff,  Franz *)u. A. 
versiebern,  nrit  diesem  Od,  äusserlich  angewendet ,  gunstige  Erfolge  erreicht 
iQ  haben,  wenn  auch  nicht  gerade  Heilung.  Hutchinson  sah  letztere  nicht 
antreten,  doch  ziemlich  ersichtliche  Abnahme  der  Erscheinungen.  (Er  Hess 
pr.  die  gtt.  iij  in  die  Gegend  des  Kehlkopfs  einreiben.) 

Graves  wandte  das  Mittel  mit  Glück,  wie  er  sagt,  gegen  (sehr)  chro- 
nische Heiserkeit  bei  heranwachsenden  Individuen  an,  wo  bei  der  Unter- 
sechöog  des  Rachens  nichts,  was  über  Ursächlichkeit  Mite  belehren  können, 
aufzufinden  war.  (Rc.  Linim.  Camph.  comp*  3j,  CM.  Orot.  gU.  xx.)  Inner« 
fich  wurde  zugleich  Tinet  Capsic.  gegeben. 

Franz  bewirkte  durch  die  äusserliche  Anwendung  des  OL  Crolon.  (an- 
geblich) wirkliche  Heilung  einer  chronischen  Laryngitis. 

Kali  causticum  und  Moxen  sind  mehrfach  zur  Bildung  künstlicher 
Geschwürsflächen  zu  beiden  Seiten  des  Kehlkopfs  verwendet  worden,  alle 
8  oder  14  Tage  wiederholt  Die  Prozedur  ist  sehr  schmerzhaft,  ohne  von 
solchem  Nutzen  zu  sein  wie 

das  HaarseiJ,  lange  Zeit  hindurch  entweder  in  der  unmittelbaren 
Nähe  des  Kehlkopfs,  oder  (bei  grosser  Magerkeit  des  Halses)  im  Nacken  in 
Eiterung  erhalten.  Ich  möchte  dafür  halten,  dass  im  Allgemeinen  überhaupt 
die  Etabiirung  dieses  Ableitungsmittels  im  Nacken  vorzuziehen  ist 


3.    Admiatrische  Methode. 

(Mittel.) 

Dämpfe.  Unter  den  admiatrischen  Formen  dieser  Reibe  sind  es  die 
einfachen  Wasserdämpfe,  die,  weil  sie  oft.  oüUen  und  nie  schaden,  den  Vor- 
zog vor  allen  übrigen  verdienen.    Ich  habe  ihrer  bereits  in  der  Abhandlung 


1)  A.  a.  Ort  S.  311. 

2)  Pract  Treat.  on  the  diseases  of  children.  Lond.  1846. 

3)  Lancet.  Mai  1833. 

4)  CHn.  möd.  41.  Vorl. 

5)  Lond.  Gaz.  März.  1843. 
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über  Tuberkulose  erwähnt,  und  dort  den  von  ihnen  zu  erwartenden  Effekt 
erörtert,  worauf  ich  hier  zurück  verweise. 

Die  übrigen  vorstehend  erwähnten  Dämpfe  verdanken  ihre  etwaige 
Wirkung  lediglich  dem  Gebundensein  an  Wasserdampf  (wie  bei  manchen 
narkotischen  Stoffen  der  Fall),  oder  es  wird  ihnen  ein  Theil  des  Erfolgs, 
zugeschrieben,  der  durch  die  gleichzeitige  übrige  (innerliche  und  äusserliche) 
Behandlung  erzielt  worden;  denn  an  und  für  sich  können  sie  theils  über- 
haupt nicht  nützen,  andererseits  aber  direkt  nur  schaden  durch  die  jeden- 
falls von  ihnen  veranlasste  Reizung,  die  vorzüglich  auf  Anwendung  der 
Metall-  und  der  brenzlichen  oder  aromatischen  Dämpfe  erfolgt.  Die  Quelle, 
aus  der  die  Erfindung  dieser  Heilmethode  stammt,  war,  beim  rechten 
Namen  genannt,  mangelhafte  Kenntniss  der  Krankheit  selbst  wie  der  Wirkungs- 
weise der  therapeutischen  Stoffe.  Hat  man  doch  auch  den  Rauch  von 
brennendem  alten  Sohlleder  empfohlen! 

Graves1),  Melman  Cofej/2),  Hawkins,  Trousseau,  Pidoux,  Martin- 
Solon,  A.  W.  Neumann,  Cruveilhier  u.  A.  wollen  mehr  oder  weniger 
glückliche  Versuche  mit  Dampfinhalationen  angestellt  haben. 

So  heilte  Graves  nach  seinem  Bericht  I.  c.  eine  chronische  Laryngitis 
durch  Inhalationen  der  Dämpfe  des  Quecksilbers  mit  Kreide  (bei  täglich 
2 — 3maliger  Anwendung);  aber  es  fand  zugleich  eine  anderweitige  Behand- 
lung statt.  Innerlich  wurde  Kalomel  und  Extr.  Conii  gegeben  und  steht 
ja  gerade  Kalomel  in  dem  Ruf,  bei  chronischer  Laryngitis  in  manchen 
Fällen  sehr  wesentliche  Dienste  zu  leisten  Melman  Coley  hält  Zinnober- 
räucherungen  für  das  ultimum  refugium  (5ß — j  einmal  am  Tage  auf 
heissem  Blech  verdampft  und  Einathmen  des  Dampfes  aus  einem  langen 
trichterförmig  endenden  Glasrohr).  Neumann  bemerkt,  er  habe  sich  in 
einem  Fall  genöthigt  gesehen  das  Mittel  zu  3j  2mal  am  Tage  „mit  dem 
übrigen  Verfahren  zu  verbinden"  (!),  um  Heilung  zu  bewirken. 

Schon  das  ist  im  Ganzen  auffallend,  dass  in  Deutschland  das  den 
Engländern  und  Franzosen  nachprobirte  Verfahren  so  wenig  befriedigende 
Resultate  ergeben,  dass  es  grösstenteils  wieder  verlassen  ist.  Ich  will  die 
Gründe  dafür  auf  sich  beruhen  lassen,  beiläufig  indess  bemerken,  dass  öder 
Fälle  vorgekommen  sein  mögen,  wo  man  nicht  sehr  konzise  diagnostizirte,  so 
dass  Verwechselungen  der  (vielleicht  nur  in  sekundären  Reizzuständen  be- 
stehenden) Kehlkopfleiden  mit  Aflektionen  der  Rachengebilde  stattfinden  konnten. 


1)  Clin.  möd.  L  642. 

2)  A.  au  0. 
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4.    Aetzmethode.     Adstringentien  und  Kauterien. 

(Einspritzungen  und  sonstige  Instrumentalätzung.) 

(Mittel.) 

Argentum  nitricum.  Der  besonders  in  jüngerer  Zeit  am  häufigsten 
mm  Zweck  der  Kehlkopfätzung  verwendete  Stoff,  entweder  in  flüssiger  oder 
Pulverform.  Auch  hier  sind  es  französische,  englische  und  amerikanische 
Aerzle,  die  vorzugsweis  diese  Methode  vertreten,  jedoch  zum  Theil  augen- 
scheinlich in  einer  viel  zu  dreisten  und  unbedingten  Richtung. 

Der  Erste,  welcher  dies  Verfahren  der  Kefalkopfkauterisation  in  Anregung 
brachte,  scheint  K  Bell ')  gewesen  zu  sein.  Seitdem  haben  Horace  Green*), 
Scott3),  Melman  Coley4),  Watson*),  Trousseau,  BeUoc,  Blanche,  {dt. 
L'Doioo  med.  103)  u.  A.  Versuche  mit  demselben  angestellt,  und  sind  Ein- 
lebe exklusive  Verehrer  desselben  geworden 

Watson  handelt  zunächst  über  die  verschiedenen  Arten  der  akuten 
Entzündung  des  Kehlkopfs.  Darunter  beschreibt  er  eine,  wobei  sich  eine 
Pseudomembran  in  den  Luftwegen  bildet.  Diese  Art  kann  indess  sehr 
Tariiren;  bald  besteht  sie  nur  in  einer  unbedeutenden  katarrhalischen  Reizung, 
bald  in  einer  heftigen  Entzündung  der  ganzen  Lullröhrenschleimhant  etc. 
Oft  im  Rachen  beginnend  verbreitet  sie  sich  nach  unten,  es  entsteht 
ein  bräuneähnlicher  Husten ,  Dyspnoe  und  Heiserkeit.  Sie  ist  am  häufigsten 
mit  Bronchitis  komplizirt,  mitunter  endet  sie  mit  Glottisödem.  Diese  Krank- 
keit werde  meistens  nicht  für  so  sehr  gefährlich  gehallen,  weil  sie  langsamer 
verlaufe  und,  wahrend  eine  Serumausschwilzung  zwischen  die  Falten  der 
Glottis  entstehe,  in  chronische  Laryngitis  übergehe  Dies  nun  sollen  die 
Fälle  sein ,  in  welchen  Watson  von  der  örtlichen  Aetzung  günstige  Resultate 
gehabt  haben  will.  Es  muss  dabei  die  Stärke  der  Höllensteinlösung  dem 
forbandenen  Entzündungsgrade  angemessen  und  ein  zweckmässiger  Zeitpunkt 
zur  Anwendung  gewählt  werden  In  bedeutenden  Erkrankungen  sind  Blut- 
entziehungen, oft  auch  Emetica,  vorauszuschicken 

Kommen  Fälle  chronischer  Verdickung  des  Kehlkopfs  vor,  wobei 
fortdauernde  Heiserkeit  zu  fürchten,  soll  nebenher  ein  mildes  Quecksilber- 
priparat  von  Nutzen  sein. 

Sehr  eingreifend  ist  Horace  Green's  Verfahren,  dem  sich  Scott  an- 
scbüesst 


1)  Surgic  observat  f.  36. 

2)  Lancet  Septbr.  1852.  18. 

3)  Month.  Journ.  1850. 

4)  A.  a.  0. 

5)  Dobl.  Quat.  Journ.  of  med.  science.  Aug.  1852. 
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Eine  mit  einem  die  Höllensteinlösung  enthallenden  Schwämmchen  armirte 
Sonde  wurde  durch  die  Stimmritze  bis  zur  Bifurcation  der  Trachea  (in 
mehr  als  100  Fällen)  eingebracht,  obgleich  es  in  der  Mehrzahl  der  Fälle 
nur  nöthig  sein  soll,  den  Schwamm  bis  in  den  Kehlkopf  zu  bringen,  denn 
4  bei  dem  Einfuhren  des  Apparats  durch  die  Stimmritze  entstehe  eine  Kon- 
traktion derselben,  welche  die  Flüssigkeit  aus  dem  Schwämmchen  ausdrucke, 
so  dass  letztere  über  die  Luftröhrenschleimhaut  hinabgleite.  Sind  bereits 
Verschwärongen  der  Schleimhaut  vorhanden,  so  soll  man  —  was  durchaus 
nothwendig  —  das  Schwämmchen,  welches  nun  mit  einer  konzentrirten 
Lösung  getränkt  wird ,  mit  der  ganzen  Mucosa  direkt  in  Berührung  bringen, 
ja,  man  soll  bei  bedeutender  Ulzeration  das  Instrument  so  weit  als  nur 
möglich  nach  unten  hinabfuhren!! 

Melman  Coley  appltzirt  die  Höllensteinlösung  (im  Verhältnis«  von  2—4 
Tbeilen  destillirlen  Wassers)  mittelst  eines  Scharpiepinsels.  In  anderen  Fällen 
bedient  er  sich  kaustischer  Pulver  zum  Einblasen.  Innerlich  empfiehlt  er 
gegen  Verschwärung  der  Kehlkopfschleimhaut  den  Sublimat  zu  gr.  l/io~  V« 
3mal  täglich. 

Burow*)  bedient  sich  des  Arg.  nitric.  (gr.  iij)  mit  Zucker  (5j)  in 
Pulverform ,  wovon  täglich  (mittelst  eines  von  ihm  angegebenen  Instruments) 
so  viel  von  dem  Kranken  eingeathmet  wird,  als  etwa  die  flache  Binne 
einer  Stahlfeder  fasst. 


Wie  wünschenswert!)  es  nun  sein  mag,  Mittel  an  der  Hand  zu  haben, 
wodurch  man  in  den  Stand  gesetzt  wird,  gegen  einen  so  diffizilen  Krank- 
heitsprozess,  wie  jener  der  chronischen  Laryngitis,  erfolgreich  wirken  zu 
können,  und  wie  gern  man  deshalb  bereit  sein  mag,  ein  neues  versprechendes 
Verfahren  willkommen  zu  beissen,  so  scheint  doch  in  dieser  englisch -fran- 
zösischen Empfehlung  der  Aetzmethode  ungeachtet  ihrer  Belobung  durch  ihre 
Erfinder  weder  die  Möglichkeit  einer  allseitigen  Anwendbarkeit  noch  die 
Garantie  ihrer  Zweckmässigkeit  gegeben  zu  sein.  Es  wird  von  den  Anhängern 
der  Methode  selbst  theilweis,  wenn  sie  z.  B.  nach  Watson  oder  Green  in 
Anwendung  kommt,  eingeräumt,  dass  die  resp.  Kranken  schwer  zu  einer 
fortgesetzten  Unterwerfung  unter  die  Kur  zu  bewegen,  und  oft  schon  vom 
ersten  Versuch  damit  so  eingeschüchtert  sind,  dass  sie  einen  zweiten  Ver- 
such durchaus  verweigern.  Dies  scheint  sehr  natürlich  zu  sein,  denn  be- 
denkt man  nur,  in  wie  hohem  Grade  sich  schon  gegen  einfache  Eindrücke, 
wie  sie.  oft  zufallig  stattfinden,  die  Reaktion  der  respiratorischen  Eingangs- 
organe gellend  macht,  wie  heftige  Symptome  der  Reizung:  Krampf,  Krampf- 
husten, Würgen,  Dyspnoe  etc.  entstehen,  wie  ist  dann  begreiflich,  dass  ein 


*)  Sämam,  Dtsch.  Klin.  1854.  21. 
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so  intensives  Verfahren,  wie  das  Durchfuhren  eines  Instruments  durch  die 
Glottis  und  gar  bis  zur  Bifurkation  der  Luftröhre,  so  gelinde  und  ohne 
ungünstige  Erscheinungen  ausgeführt  werden  könnte,  dass  nun  Monate  hin- 
durch alle  Tage  oder  einen  um  den  andern  Tag4)  damit  fortfahren  dürfte! 
Dass  während  der  Krankheit  die  Reizbarkeit  der  betreffenden  Theite  keine 
verminderte,  im  Gegentheil  iur  die  Mehrzahl  der  Fälle  eine  pathologisch 
gesteigerte  ist,  lehrt  ja  die  Erfahrung.  Wie  ich  einerseits  der  Meinung  bin, 
dass  gewisse  Arten  der  Laryngitis,  wie  z.  B.  die  tuberkulöse  geradezu  ein 
Noti  rae  längere  ffir  die  in  Rede  stehenden  Encheiresen  sind,  so  glaubeich 
andererseits,  dass  auch  in  Hinsicht  auf  alle  übrigen  Arten,  wenn  sie  vor- 
wiegend oder  rein  als  Aflekliotien  der  Kehlkopfschleimhaut  bestehen,  ein  so 
gewaltsamer  Eingriff  als  Wagniss  betrachtet  werden  muss,  von  welchem  man 
Dicht  mehr  Erfolg  zu  hoffen  bat,  als  von  einem  Wagniss  überhaupt  zu  er- 
warten ist. 

Ich  kann  diese  Art  der  topischen  Behandlung  der  Laryngitis 
nicht  als  eine  Bereicherung  des  Heilverfahrens  ansehen,  ausgenommen  die- 
jeoigeo  Fälle,  wo  die  Laryngitis  als  Larynxkatarrh  sekundär  nach  Affek- 
tionen des  Rachens  sich  ausgebildet  hat  und  wo  allenfalls  in  limine  laryngis 
das  Angriflbobjekt  sich  befindet.  Hier  kann  man  sich  mit  grosser  Sicher- 
beil und  mit  gutem  Erfolge  der  mehrerwähnten  Aetzmethode  bedienen,  und 
schwindet  sehr  oft  alsbald  nach  Beseitigung  der  am  genannten  Ort  etablirten 
Alteration  auch  die  mehr  oder  weniger  ausgebildete  Kehlkopfbffektion. 

Erwähnen  lässt  sich  noch,  dass  bei  den  Operationsversuchen  nach 
obiger  Vorschrift  das  Instrument,  wie  behende  selbst  es  sei  und  in  wie 
bebender  Hand  es  sich  befinde,  fast  nie  weiter  gelangt,  als  bis  zu  den  ligg. 
glott.  super. ;  denn  der  sofort  sich  erhebende  Krampf  verhindert  es  am 
weiteren  Vordringen. 

Was  ich  bereits  oben  ausgesprochen  habe,  wiederhole  ich,  es  müssen 
auf  Seilen  jener  unbedingten  Protektoren  der  lbrcirten  Aetzmethode  öftere 
diagnostische  Verwechselungen  pathologischer  Zustände  stattgefunden  haben, 
was  anzunehmen  um  so  näher  liegt,  da  bei  Kehlkopferscheinungen  so  oft 
gleichzeitig  anomale  Zustande  an  den  Rachengebilden  beobachtet  werden. 


5.   Die  Tracbeotomie. 

Auch  in  der  Behandlung  der  chronischen  Laryngitis  kommen  Fälle  vor, 
in  welchen  die  Tracheotomie  das  letzte  helfendö  Mittel  ist.  Dies  kann  in 
Ansehung  aller  Formen  derselben  vorkommen,  selbst  die  syphilitische  La- 
ryngitis chronica  nicht  ausgenommen. 


*)  Ct  Wo*«*  a.  a.  0. 
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Deber  einen  Fall  von  chronisch-syphilitischer  Laryngitis  berichtet  unter 
Anderen  Pinard.  Es  war  Gefahr  der  Erstickung  vorhanden,  die  Tracheo* 
toraie  rettete  das  Leben. 

Andere  Fälle  theilen  Ltfevre  x) ,  Linnecar  *)  u.  A.  mit.  Die  Tracheo- 
tomie  erwies  «ich  (FaJl  von  Linnecar)  bülfreich  bei  einer  chronischen  La- 
ryngitis, zu  der  sich  Dyspnoe  und  Aphonie  hinzugesellt  hatten,  welche 
Symptome  sich  zu  einer  bedenklichen  Höhe  steigerten.  Linnecar  legte  eine 
Kanüle  ein;  diese  konnte  schon  am  fünften  Tage  nach  der  Operation  ent- 
fernt werden,  und  bereits  am  sechsten  Tage  ging  die  Respiration  normal 
von  Statten.    In  zwei  anderen  Fällen  hatte  Ltfevre  denselben  guten  Erfolg. 

Was  hinsichtlich  des  Zeitpunkts  der  vorzunehmenden  Tracheotomie  etc. 
oben  bemerkt  worden,  gilt  in  verjüngtem  Maassstabe  auch  hier,  im  Allge- 
meinen sind  natürlich  bei  dieser  chronischen  Form  der  Krankheit  die 
Schwierigkeiten  der  Wahl  geringer. 


Ich  will  bei  dieser  Gelegenheit  noch  auf  einen  Umstand  aufmerksam 
machen,  der  von  grossem  diagnostisch-therapeutischen  Belange  ist 

Es  kommt  nämlich  in  einzelnen  Fällen  chronischer  Kehlkopfentzündung 
bei  sensibeln  Individuen  (Frauen)  vor,  dass  die  kranken  Gebilde  von  Krampf 
ergriffen  werden,  der  durch  seine  Heftigkeit  das  Leben  unmittelbar  gefährdet« 
Der  dadurch  bedingte  Zustand  des  Patienten  kann  die  grösste  Aebnlichkeil 
mit  der  Symptomengruppe  der  Erstickung  durch  Oedem  der  Epiglottis  u.  s.  w. 
haben.  Wer  hier  nicht  genau  zu  diagnostiziren  versteht,  läuft  Gefahr,  die 
Tracheotomie  für  das  letzte  Hülfsmitlel  zu  halten  und  sie  auszuführen.  Das 
hauptsächlich  Unterscheidende  zwischen  beiden  Zuständen  besteht  darin,  dass 
in  den  Fällen  letzterer  Art  die  ganze  Aeusserung  der  Affektion  den  Reiz- 
charakter an  sich  trägt,  der  sich  namentlich  in  grösserer  Erregung  der 
Blulwelle  ausspricht,  und  ausserdem  bei  der  örtlichen  Untersuchung  eine 
Anschwellung  (Oedem)  der  Epiglottis  wahrgenommen  wird,  Symptome, 
welche  bei  der  durch  Krampf  bedingten  Erstickungsnoth  nicht  vorhanden 
zu  sein  pflegen.  « 

Statt  an  eine  Operation  zu  denken  richte  man  also  in  Fällen  dieser 
Art  seine  Aufmerksamkeit  darauf,  dass  möglichst  rasch  die  krankhaft  ge- 
steigerte Reizbarkeit  herabgesetzt  werde.  Dies  erreicht  man  durch  die  ge- 
wöhnlichen Antispasmodica8/,  unter  denen  namentlich  eine  Verbindung  des 


1)  L'Union.  1853.  91. 

2)  Lancet.  1843.  Vol.  I.  No.  21. 

3)  Auch  im  Verlauf  der  Laryngitis  acuta  treten  nicht  selten  Krampfanfälle  ein, 
worauf  der  Arzt  genau  zu  achten  hat,  um  sich  vor  therapeutischen  Fehlgriffen 
sicher  zu  stellen.    Chapmann  empfiehlt  hier  Moschus,  Kastoreum,  Tabakumschlftge 
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Opiums  mit  der  Mixt,  camph.  hervorgehoben  zu  werden  verdient 1).  (Ausser- 
dem Ammoniakpräparate,  Valeriana  etc.) 

In  seltneren  Fällen  gelinden  Charakters  genügen  schon  warme  Um- 
schläge um  den  Hals,  ein  reizmildernder  (warmer)  Trank,  eine  Ableitung 
auf  den  Darmkanal.  (Kallwasserklystiere.)  Dagegen  kann  es  auch  bei  ro- 
busten Individuen  nöthig  werden,  eine  allgemeine  Blutentziehung  vorzunehmea 


Endlich  gibt  es  eine  Reihe  von  Erscheinungen,  die  den  Verdacht  einer 
Kehlkopfaffektion  erwecken,  ohne  dass  man  irgendwie  kausale  Momente  für 
deo  Augenblick  aufzufinden  wüsste.  Hier  nicht  irre  zu  gehen,  erinnere  man 
ich  daran,  dass  mitunter  die  abnorme  Länge  der  Uvula  durch  den  me- 
chanisch auf  den  Kehlkopf  ausgeübten  Reiz  Symptome  eines  Laryngeal  leiden 
hervorrufen  kann. 

Wir  finden  bei  Stokes  eine  Anzahl  Zufälle  verzeichnet,  die  von  ihm 
in  Folge  der  erwähnten  Abnormität  hinwieder  beobachtet  worden  und 
folgende  sind:2) 

1.  Husten,  der  allmälig,  während  der  Kranke  im  Bette  liegt,  sich 
einstellt,  sehr  hartnäckig  und  von  Dyspnoe  begleitet  ist.  Bei  Tage  fehlen 
diese  Symptome  fast  gänzlich. 

2.  Kehlkopfhusten  mit  Kitzel  im  Schlünde,  Veränderung  der  Stimme 
Bod  Auswurf  von  Schleim. 

3.  Symptome,  die  denen  eines  feuchten  Asthma  sehr  ähnlich  sind, 
io  Verbindung  mit  einem  lauten  hellen  Rasseln  in  der  ganzen  BAist. 

4.  Symptome  von  trocknem  Katarrh  bei  allen  Personen,  ohne  Kehl- 
topfhusten, Pfeifen  oder  Veränderung  der  Stimme. 

5.  Symptome  von  chronischer  Laryngitis:  Heiserkeit,  Pfeifen,  heller 
Hosten. 

b.  Die  eben  genannten  Symptome  in  Verbindung  mit  einem  eitrigen 
Auswurf,  so  dass  die  Krankheit  einer  wirklichen  Phthisis  laryngea  ähnlich  sieht 

7.  Die  gewöhnlichen  allgemeinen  Zufalle  von  Phthisis  (Husten,  eitriger 
und  blutiger  Auswurf,  Abmagerung,  rascher  Puls),  jedoch  ohne  die  physi- 
kalischen Zeichen  von  Lungentuberkeln. 

Das  Kurverfahren  besteht  hier  in  Amputation  des  Zäpfchens, 
worauf  der  Zustand  sich  meistens  rasch  bessert  oder  wenigstens  so  weit, 
dass  er  durch  eine  nachhelfende  Behandlung  bald  beseitigt  wird.  Letztere 
tarn  für  einige  Zeit  nöthig  werden,  um  die  in  Folge  der  funktionellen 


im  den  Hals  oder  Rauchen  des  Tabaks,  wenn  der  Kranke  nicht  daran  gewöhnt 
ist  und  Aehnlicbes.    Verg4.  Lectures  etc.    I'hiladelph.  1844. 

1)  Vergl.  Stokes  a.  a.  0.  S.  157. 

2)  Vergl.  Stokes  a.  a.  0.  S.  158. 
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Anomalie  organisch  wirklich  vielleicht  iniwischen  zu  Stande  gekommene 
Kehlkopfstörung  zurückzubilden. 


Therapeutische   Aphorismen    in   Hinsicht   auf  die   Behandlung 
der  Kehlkopfentzündungen. 

1.  Schonung  der  leidenden  Theile,  sowohl  was  Ortsbewegung  als 
Sprechen  betrifft.  Diese  Vorsicht  ist  auch  poch  längere  Seit  nach  Ver- 
standener Krankheit  zu  beobachten   (Vermeiden  der  rauben  Witterung.) 

2.  Die  äusserliche  (chirurgische)  Behandlung  ist  der  wichtigere  Theil 
der  Kur,  namentlich  bei  der  chronischen  Laryngitis. 

3.  Von  grosser  Wichtigkeit  ist  die  möglichst  frühzeitige  Behandlung 
und  das  frühzeitige  rationell -energische  Einschreiten  bei  Laryngitis  acuta. 
Aderlass.  Blutegel.  Ableitungen  auf  den  Darm.  (Kaltwasserklystire.)  Ka- 
lomel  mit  Opium.   (Emetica.) 

4.  Ein  sehr  nützliches  Mittel  scheint  der  Merkur  in  kleinen  Gaben 
gegen  chronische  Laryngitis  zu  sein. 

5.  Kehlkopfentzündungen  dyskrasischen  Ursprungs  oder  durch  Bhitver^ 
giAung  bedingt  verlangen  neben  der  allgemeinen  eine  spezifische  Behandlung. 

6.  Auch  bei  der  chronischen  Laryngitis  leisten  reitweise  örtliche  Blut- 
entziehungen (jeden  2.,  3.,  4.  Tag)  nützliche  Dienste.  Sie  werden  ener- 
gischer angewendet,  wenn  Exazerbationen  interkurriren. 

7.  Unter  den  Ableitungsmitteln  ist  das  Haarseil,' längere  Zeit  unter- 
halten, namentlich  bei  chronischer  Laryngitis  eines  der  empfehlenswertesten 
Mittel. 

8.  Die  Mittel  der  admiatrischen  Methode  leisten  wenig,  können  aber 
unter  Umständen  grossen  Schaden  anrichten. 

9.  Die  Aetzmethode  ist  bei  der  chronischen  Krankheitsform  von  Wich- 
tigkeit, doch  scheint  das  Verfahren  von  Green,  Watson  u.  A.,  die  mittelst 
Instrumenten  bis  zur  Bifurcation  der  Trachea  hinab  geätzt  wissen  wollen, 
nicht  nachahmungswerth.  Am  meisten  richtet  man  mit  der  Aetzung  aus, 
wenn  die  Kehlkopfaffektion  auf  ein  Leiden  der  Rachengebüde  gelbigt  ist. 

10.  Bei  allen  Kehlkopfleiden  ist  eine  möglichst  genaue  Untersuchung 
der  Fauces  dringend  zu  empfehlen,  besonders  bei  skrophulöser  Anlage  und 
Verdacht  auf  Sjphiüs.    (Untersuchung  der  Uvula,) 

11.  Das  ultimum  refugium  bei  Kehlkopfentzündungen  ist  die  Tra- 
cheotomie. 

12.  Man  hüte  sich  in  Betreff  der  letzleren  vpr  Verwechselungen  der 
durch  organische  Metamorphose  veranlassten  JErstickungsnolh  mit  der  durch 
Krampfzustände  bedingten. 
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13.  Es  fehlt  bei  der  durch  funktionelle  Störung  verursachten  Er- 
itickmgsoolb  Fieber  und  Anschwellung  der  Epiglotlis,  sie  wird  durch 
Aoüspasmodica  gehoben. 


Drittes  Kapitel. 


Psendomembraoartige  Entiflodung  des  Kehlkopfs  und  der  Luftröhre. 
Laryngitis  und  Laryogo-Tracheitis  pseudomembraDacea. 

(Angina  membranacea.     Tracbeitis   infantum.     Häutige  Bräune.     Croup). 

Prolegomen  a. 

Es  herrscht  hinsichtlich  der  genaueren  Definition  -des  Group  eine 
starke  Meinungsverschiedenheit  ob.  Was  Alle  eingestehen  müssen,  ist  dies: 
Der  Croup  ist  eine  akute  Kehlkopfentzündung,  die  unter  Ausschwitzung 
tod  plastischem,  eine  falsche  Membran  bildenden  Exsudat  einhargeht,  und 
den  Pharynx  und  die  Trachea,  sowie  zum  Theif  ihre  Verästelungen  mit  er* 
greifen  kann. 

Nicht  alle  Symptome  sind  immer  gleich  deutlich  ausgeprägt,  einzelne 
können  fehlen,  unter  diesen  sogar  die  Pseudora<einbranbiIdung,  oder  sie  ist 
nur  angedeutet  oder  fuhrt  sich  mit  abweichendem  Charakter  dar;  nicht  alle 
Epidemien  des  Croup  sind  sich  gleich,  ja  sie  können  so  verschieden  sein, 
dass  die  eine  im  Vergleich  zu  einer  anderen  wie  eine  völlig  gutartige  Krank- 
heil verläuft,  während  die  andere  perniciös  und  dezimirend  auftritt.  Das 
und  Aehnliches  sind  Erscheinungen,  die  man  nicht  vom  Standpunkt  des 
Syslematisirens  ausschliesslich  beurtheilen  sollte;  Erscheinungen,  die  theils 
von  den  zahlreichen  individuellen  Konslitutionsverschiedenheiten ,  theils  von 
Bedingungen  äusserlicher  Art  und  theils  von  Einflüssen  abhängig  sind,  die 
wir,  ab  vom  genius  annuus  und  epidemicus  intendirt,  überhaupt  genügend 
bislang  nicht  zu  würdigen  wissen;  worauf  also  gewiss  nicht  in  dem  Dm- 
&Dge,  wie  es  zum  Nachtheil  der  Praxis  geschehen,  theoretische  Eintei- 
lungen begründet  werden  dürfen.  Die  Natur  korrespondirt  nun  einmal  mit 
unseren  Detaileintheilungen  und  beständigen  Trennungen  des  Zusammenbe- 
faörigen  nicht:  wir  dürfen  uns  vielmehr  schon  glucklich  schätzen,  wenn  es 
oos  nur  gelingt,  ans  den  Erscheinungen  ein  Allgemeines,  ein  zuoberst  Lei- 
tendes, einen  prinzipalen  Grundsatz  auszulösen,  auf  den  sich  m  grösseren 
and  sichern  Züge*  die  pathologischen  Begriffe  zurückführen  lassen.  Dann 
haben  wir  eine  Handhabe'  zum  Handeln,  die  schätzenswerlher  ist,  als  all 
die  zahllosen  kieken  Gesetze  und  Gesetachen,  die  der  Theoretiker  aa  die 
Spitze  seiner  scharfkantigen  Deduktionen  zu  setzen  liebt. 
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In  allen  bedeutenderen  Krankheiten  zeigt  sich  der  unglückliche  Erfolg 
der  Vernachlässigung  des  angedeuteten  Verfahrens,  so  namentlich  auch  in 
Hinsicht  auf  den  Croup.  In  der  Praxis  wird  bezuglich  dieser  Krankheit 
nur  Der  glücklich  sein,  der  prärogativ  von  der  oben  angegebenen  Definition 
ausgeht,  und,  die  theoretischen  Zerklüftungen,  deren  Rechtmässigkeit  in  jeder 
Beziehung  noch  erst  erwiesen  werden  soll,  unbeachtet  lassend,  nach  den 
allgemeinen  Behandlungsregeln  für  plastische  Entzündungen  verfährt,  je  nach 
der  Spezialität  des  Falles  das  Generelle  spezialisirend. 


Aphorismen. 

i.  Es  fehlt  bis  jetzt  an  rationeller  Begründung  für  eine  Einteilung 
in  echten  und  unechten  Group.  Wir  kennen  zur  Zeit  nicht  pathognomo- 
nische  Genera,  sondern  nur  Variationen  der  identischen  Krankheit 

2.  Mögen  die  „Croup"-Symplome  von  höchst  verschiedener  Art,  mag 
von  eben  derselben  der  ganze  Habitus  der  Krankheit  zu  verschiedenen 
Zeiten  sein,  der  „Croup"-Husten  behauptet  eine  solche  bezeichnende  Iden- 
tität, dass  er  auf  das  Vorhandensein  der  Krankheit  in  ihrer  unitarischen 
Bedeutung  zu  schliessen  berechtigt.  Was  man  ohne  ihn  Croup  (Pseudo- 
croup) nennt,  ist  überhaupt  nicht  diese  Krankheit,  nicht  „Laryngitis  pseudo- 
membranacea",  sondern  eine  Laryngitis  anderer  Art. 

3.  Der  Croup  ist  eine  akute  Kehlkopfentzündung,  die  von  Bildung 
einer  fremden  Haut  „der  Regel  nach4'  begleitet  wird,  und  meistens  mehr 
oder  weniger  sich  über  Trachea  und  Bronchen  ausbreitet. 

4.  Aus  diesem  Grunde  ist  die  Anliphlogose  das  „Primum  movens" 
der  Behandlung,   wenn  sie  von  Erfolg  sein  soll. 

5.  Die  Behandlung  mit  Brechmitteln  ist  als  successorische  Hülfe  ra- 
tionell und  empfehlungswerth.  Wenn  gleich  die  Brechmittel  nicht  an  sich 
die  Krankheit  heilen,  so  tragen  sie  doch  zur  Umstimmung  der  Nerven,  zur 
Lösung  der  Pseudomembran,  „sofern  ihr  bereits  vorgearbeitet  worden  durch 
Influenzirung  des  resp.  organischen  Bildungsprozesses  selbst",  und  dem- 
nächst zur  Entfernung  derselben  bei,  wo  möglich  die  Gefahr  der  Erstickung , 
verhütend. 

6.  „Quecksilberpräparate'4  („Kalomel'4  etc.)  sind  im  Ganzen  in  der  Be- 
handlung der  häutigen  Bräune  von  untergeordnelerer  Bedeutung.  (Ableitung 
auf  den  Darmkanal.) 

7.  Sowohl  als  Emeticum  wie  als  Antiphlogisticum  im  späteren  Krank- 
heitsverlauf ist  der  Brechweinstein  das  vorzüglichste  Mittel.  In  emetischer 
Hinsicht  haben  „Kupfervitriol44  und  andere  Brechmittel  keinen  Vorzug 
vor  ihm. 
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8.  Wenn  die  Krankheit  das  Stadium  erreicht  hat,  wo  flüchtige  Reiz- 
mittel („Moschus"  etc.)  angewendet  zu  werden  pflegen,  ist  meistens  nicht 
viel  mehr  zu  hoffen. 

9.  Uebrigens  gibt  es  von  sogenannten  spezifischen  Mitteln  gegen  Croup 
kein  einziges.     (Cf.  die  Empfehlungen  z.  B.  der  Kalischwefelleber.) 

10.  Letzte  Hülfe:  die  Tracheotomie. 

11.  Eine  Prophylaxe  im  engeren  Sinn  gibt  es  nicht,  dagegen  lassen 
sich  Maassregeln  ergreifen,  die  der  „Gefahr"  der  Krankheit  im  Vorwege 
mindernd  entgegentreten  können. 

Diese  aphoristische  Darstellung  der  Therapie  will  ich  jetzt  auszu- 
führen versuchen,  wobei  natürlich  des  Weiteren  auch  von  Mitteln  und 
Methoden  wird  geredet  werden  müssen ,  deren  hier  keine  Erwähnung  ge- 
schah. Ich  sende  einige  Bemerkungen  über  den  zuletzt  (No.  11)  genannten 
Punkt  voraus. 


Die  anticroupöse  Prophylaxis 

ist,  wie  bemerkt,  eine  beschränkte.  Dass  man  zur  Zeit  einer  Epidemie  die 
Kinder  auf  die  eine  oder  andere  Weise  zu  schützen  suche,  nützt  nicht 
mehr,  als  sonst  auch,  um  überhaupt  etwaige  Noxen  abzuhalten.  Oft  er- 
kranken Kinder,  die  man  mit  besonderer  Sorgfalt  zu  bewahren  suchte,  und 
andere,  für  die  wenig  oder  nichts  geschah,  bleiben  frei.  Das  einzige  wirk- 
liche Prophylacticum  wäre  vielleicht  die  Abfuhrung  in  eine  von  der  Krank- 
heit nicht  heimgesuchte  Gegend. 

Nützlich  ist  die  Vorsicht,  dass  Eltern,  deren  Kinder  zur  Crouperkrankung 
neigen*  oder  wenn  gerade  eine  Epidemie  herrscht,  Brechpulver  im  Hause 
vorrätbig  haben,  die  bei  Verdacht,  während  der  Arzt  nocht  nicht  zu  haben 
ist,  nach  vorher  gegebener  Instruktion  zu  verwenden  sind!  Gut  ist  es, 
wenn  überhaupt  die  Eltern  mit  einigen  Regeln  für  das  Verhalten  im  ersten 
Augenblick  des  Erkrankens  bekannt  gemacht  sind. 

Ein  sofortiges  energisches  Einschreiten  ist  noth wendig,  wenn  man 
einen  sogenannten  Rachencroup,  d.  i.  eine  diphtheritische  Entzündung 
des  Rachens  und  der  Mundhohle  vorfindet,  denn  diese  ist  oft  nur  eine  Vor- 
läuferin des  wirklichen  Croups,  wie  die  Erfahrungen  Gaillartts*)  u.  A. 
lehren.  Der  genannte  Arzt  legt  ein  vorzügliches  Gewicht  auf  die  stete 
genaue  Untersuchung  des  Rachens;  denn  er  behauptet,  nie  einen  Croup 
zu  Gesichte  bekommen  zu  haben,  der  nicht  mit  croupösen  Ablagerungen  im 
Pharynx  begonnen  hätte.    Eine   energisch  gegen  diese  letzteren  sofort  ge- 


*)  Sur  le  diagnostic  et  le  traitem.  du  vrai  croup.  1849. 
IL 
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richtete  Behandlung  hindert  die  Fort  Wucherung  der  unechten  Membran  und 
ihrer  Ausbildung  im  Larynx  wird  dadurch  in  zahlreichen  Fällen  vorgebeugt. 

Es  gibt  einen  croupartigen  Zustand,  den  man  falschen  Croup  genannt 
hat,  der  durch  die  grosse  Aehnlichkeit  der  Symptome  und  der  ganzen  all- 
gemeinen Erscheinung  mit  der  Veräusserlichung  der  gefährlichen  Croup- 
form die  Eltern  in  grosse  Angst  zu  versetzen  pflegt  und  mitunter  selbst 
Aerzte  irre  macht,  obgleich  er  in  der  Regel  leicht  durch  Emelica,  etwa  mit 
Hinzuziehung  einer  gelinden  Diaphorese  zu  beseitigen  ist.  Oft  kehrt  er  mehre 
Male  kurz  nach  einander  zurück,  weicht  aber  immer  wieder  der  angegebenen 
Behandlung.  Es  ist  darauf  aufmerksam  zu  machen,  wie  auch  Gaillard  be- 
merkt, dass  man  einen  weniger  gefährlichen  oder  pro  ratione  gutartigen 
Croup  vor  sich  habe,  wenn  innerhalb  "der  ersten  24  Stunden  sich  keine 
Pseudomembran  gebildet  hat.  Doch  ist  eine  prophylaktische  Behandlung 
auch  hier  eine  grosse  Hauptrolle,  um  allen  Eventualitäten  wo  möglich  vor- 
zubeugen. Möge  dieser  Croup  ein  Pseudocroup  heissen,  es  ist  hier  nicht 
der  Ort,  über  die  Pathogenese  und  das  Wesen  der  Krankheit  zu  rechten, 
so  viel  scheint  indess  mit  Sicherheit  behauptet  werden  zu  können,  dass 
man  im  Eintheilen  der  Gesammtkrankheit  öfter  zu  weit  gegangen  ist,  und 
theils  aus  coupirten  Anlangen,  theils  aus  gelinderen  Krankheilsformen,  ohne 
Berücksichtigung  der  oben  angedeuteten  Verhältnisse ,  unnöthiger  Weise 
eigene,  reell  zu  unterscheidende  Formen  gebildet  hat  Die  Croup- 
pathologie  bedarf  noch  einer  strengen  Revision. 

In  allen  Fällen,  wo  man  prophylaktisch  verfahren  will  und  nicht  etwa 
durch  Emetica  etc.  seinen  Zweck  rasch  erreicht,  säume  man  nicht,  die 
einzig  helfende  Methode  des  Aelzens  anzuwenden.  Unter  den  empfohlenen 
Aetzmilteln:  (Säuren,  [Salzsäure],  Alaun,  Kalomel,  rother  Präcipat,  Chlor- 
kalk etc.)  scheint  der  Höllenstein  vor  allen  den  Vorzug  zu  verdienen.  Ich 
werde  hierauf  alsbald  zurückkommen. 


Spezielle  Behandlung  der  ausgebrochenen  Krankheit 

Man  hat  versucht,  die  Behandlung  des  Croup's  zu  methodisiren, 
und  je  nach  den  im  Einzelnen  vorwiegenden  Mitteln  liesse  sich  reden  von 
einer  antiphlogistischen1),  Brechen  erregenden2),  Aetz-3),  Kaltwasser- 
methode4) etc.  Es  Sind  wirklich  einzelne  solcher  Methoden  von  dem  Einen 
und  Anderen  mit  grösserer  oder  minderer  Exklusivität  befolgt  worden,  aber 


1)  Cf.  Colton:  Journ.  de  M6d.  de  Brux.    Mars  1844  efc. 

2)  „  F&rget:  Bull.  ge*n.  de  tbe>.    Mars  1845.  etc. 

3)  „  Gallaird  (und  Cauthier):  Sur  le  diagnost.  et  le  traitem.  du  vrai  Croup. 
1849  etc. 

4)  „  Hauner:  Journ.  für  Kindrkrkhl.  Septbr.  u.  Oolbr.  1850.  u   s.  w. 
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auch  nvf  mehr  oder  weniger  Ungunst  in  Hinsicht  auf  den  Ertolg.JJIo  da* 
Crouplberapie  ist  das  Innehalten  einer  Methode  etwas  Unbrauchbares,  so- 
wohl bezüglich  der  komplizirten  Natur  und  der  Verschiedenheit  des  jeweiligen 
Charakters  der  Krankheit,  wie  in  Ansehung  anderer  Verhältnisse,  namentlich 
der  Individualität  der  Konstitution.  Ich  glaube  deshalb  in  der  Beschreibimg 
der  therapeutischen  Verfahrungsarten  den  zweckmässigsten  Weg  einzuschlagen, 
wem  ich  mich  zuoberst  an  die  Erörterung  der  einzelnen  hauptsächlichsten 
Mittel  gegen  Croup  halte,  die  je  zusaromenbehörigen  an  einander  reih«  und 
was  im  Debrigen  in  Betracht  kommt,  beiläufig  einrangire. 
Die  vorzüglichsten  Mittel  und  Hülfen  sind: 

Die  Blutentziehungen.  Die  Quecksilberpräparate. 

Die  Brechmittel.  Die  narkotischen  Mittel. 

Das  kalte  (und  warme)  Wasser.  Die  Aetzmittel. 

Die  Ableitungsmittel.  Die  Tracheotomie. 

Ausser  den  genannten  können  einige  andere,  doch  nie  in  grösserer 
Allgemeinheit  zur  Anwendung  gelangle  Mittel  namhaft  gemacht  werden.  Ich 
nenne  die  nachstehenden: 

Niesmittel.  Ammoniacum  carbonicum. 

Piumb.  aceticum.  Tinct.  Jodi. 

Nitruro.  Chinin,  sulfuricum. 

Kali  sulfuratum  und  andere  Schwe-  Ammon.  muriaticum. 

feUebero.  Rad.  Senegae. 

Kau  oxychloricum,  —    Sauguinariae. 

—   carbonicum.  Siibium  sulf.  rubeum.  (Kenn,  min.) 

Natr.  bicarbonicum.  Abführmittel. 

Ammon.  acetic.  (solut.)  Reizmittel. 


1.  Die  Blutentziehungen. 
Die  Blutentziehungen  im  Allgemeinen. 

Da  die  Bildung  der  falschen  Membran  stets  unter  Entzündungserschei- 
noogen  zu  Stande  kommt,  liegt  die  Vermuthung  nahe,  dass  zwischen  beiden 
Prozessen  eine  mehr  als  zufällige  Affinität  besteht,  wenn  man  auch  nicht 
im  Stande  sein  sollte,  das  resp.  Verhältniss  in  seiner  Wesenheit  näher  zu 
begründen.  Demnächst  darf  man  annehmen,  dass  im  Allgemeinen  ein  anti- 
phlogistisches Verfahren  gerechtfertigt  ist  und  spricht  allerdings  dafür  auch 
vielfach  die  Erfahrung  gewiegter  Praktiker. 

Weil  aber  das  entzündungswidrige  Verfahren  nicht  allein  in  Anwendung 
der  Blulentziehungen,  sondern  auch  anderer  Encheiresen  besteht,  fragt  es 
sich,  in  wie  weit  gegen  die  in  Rede   stehende   eigenartige  Entzündung*» 

4* 
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krankheit  die  ersteren:  die  Blutentziehungen  von  Vortheil,  in  wie  weit  sie 
zulässig  sein  werden.  Seit  Langem  haben  über  diesen  Punkt  mehrfach  ab- 
weichende Ansichten  geherrscht,  indess,  wie  man  glauben  mochte,  ohne 
sonderliche  Nöthigung  absehen  der  Sache  selbst,  denn  ein  rationeller 
Gebrauch  der  Blutentziehungen  führt  vor  allen  anderen  Anüphlogislicis  rasch 
und  sicher  zum  Ziele. 

Man  will  durch  die  Blutentziehungen  die  Bildung  der  unechten  Membran 
verbäten,  es  wird  aber  von  Vielen  geklagt,  dass  ungeachtet  ihrer  oft  in 
hohem  Grade  forcirten  Anwendung  doch  die  Membran  zur  Ausbildung  ge- 
lange, dass  sie  wenigstens  später  erscheine  und  überdies  ihre  Lösung  durch 
Blutlassen  nicht  gefördert  werde. 

Allerdings  —  glaubt  man  Alles  durch  Blutentziehungen  allein  erreichen 
zu  können,  so  ist  dies  ein  Irrthum,  und  namentlich  ein  bedenklicher  auf 
Seiten  Derer,  die  bis  zur  Ohnmacht  Blut  entziehen  wollen;  denn  ein  in 
seiner  organischen  Triebkraft  zu  sehr  herabgesetztes  Leben  wird  an  sich 
schon  leicht  der  gewalligen  Krankheit  erliegen.  Vor  einer  solchen  über- 
triebenen Anwendung  des  Mittels  wäre  namentlich  in  Ansehung  schwäclilicher, 
anämischer  Kinder  zu  warnen. 

Die  Blutentziehungen  können  unter  Umständen  die  Bildung  der 
Pseudomembran  verhüten,  und  die  Krankheit  im  Entslehen  ersticken;  aber 
sie  vermögen  dies  nicht  immer,  sondern  wie  es  Epidemien  gibt,  in  welchen 
sie  mit  grosser  Energie  und  sehr  dreist  gehandhabt  werden  müssen,  so 
gibt  es  gleichfalls  andere,  wo  sie  nur  in  beschränktem  Maasse  Verwendung 
finden  dürfen.  Davon  ist  die  Ursache  in  dem  Wesen  des  Genius  annuus 
oder  epidemicus  zu  suchen.  Auch  ist  es,  was  schon  angedeutet  wurde, 
eine  Selbstfolge,  dass  sie  ganz  ungleiche  Resultate  liefern  müssen,  je  nach- 
dem sie  in  gleicher  Ergibigkeit  bei  vollsafligen  und  robusten,  oder  bei 
blutarmen,  spärlich  entwickelten  Kiudern  angewendet  werden.  Ausserdem 
ist  es  keineswegs  gleichgültig,  zu  welcher  Zeit  des  Krankheitsverlauls  Gebrauch 
davon  gemacht  wird.  Hat  man  erst  eine  Zeillang  mit  Anderem  experimenlirl 
und  den  günstigen  Zeilpunkt  verstreichen  lassen  oder  ihn  nur  ungenügend 
benutzt,  und  ist  die  Krankheit  über  den  Höhepunkt  der  Entzündung  hinaus- 
geschritlen,  dann  wird  man  sich  von  Blutentziehungen  nicht  viel  mehr  oder 
gar  nichts  mehr  zu  versprechen  haben. 

Ueberall  können  die  Blulentleerungen  wirklichen  Nutzen  nur  im  Anfange 
der  Krankheit  stillen,  dazu,  dass  die  einmal  gebildete  Membran  gelöst 
werde,  vermögen  sie  schwerlich  etwas  beizutragen.  Der  rationelle  Arzt 
weiss  vielmehr,  dass  sie  zu  letzterem  Zweck  überhaupt  nicht  anzuwenden 
sind.  Nur,  indem  sie  die  Entzündung  zu  Anfang  bemeistern,  wirken  sie 
heilbringend,  denn  der  Ausschwilzungsprozess  wird  dann  aufgehalten  oder 
verhindert,  und  hierin  sollen  sie  von  den  übrigen  Encheiresen  der  Antiphlo- 
gose  unterstützt  werden. 
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So  bilden  die  Blutentziehimgen  ein  einzelnes  Glied  in  der  Kette  voti 
Mitteln,  die  uns  zur  Bewältigung  der  Krankheit  zu  Gebote  stehen,  und  muss 
hinsichtlich  ihrer  stets  mit  grosser  Umsicht  und  mit  der  Gabe  des  Indivi- 
dualisirens  verfahren  werden.  In  Bezug  auf  diesen  letzteren  Punkt  haben 
sich  manche  Praktiker  vor  Irrlhumern  nicht  zu  bewahren  gewusst.  Wenn 
Hache  aus  seinen  Beobachtungen  den  Schluss  ziehen  zu  dürfen  glaubt,  däss 
Blutentziehungen  während  keines  Stadiums  der  Krankheit  und  in  keinem 
Grade  ihrer  Energie  von  Nutzen  wären,  so  muss  man  dabei  den  Umstand 
oicht  gering  anschlagen,  dass  er  grösstenteils  Kinder  behandelte,  die  unter 
ungünstigen  äusseren  Verhältnissen  sich  befanden.  Für  solche  Fälle  gilt  in 
Bezug  auf  den  Croup  dieselbe  Regel  der  Vorsicht  im  Blutentziehen,  wie 
hinsichtlich  anderer  Enlzündungskrankheiten,  die  bei  schlecht  gehaltenen, 
anämischen  Individuen  vorkommen. 


Art  und  Grösse  der  Blutentziehungen. 

In  den  Handbuchern  findet  man  gewöhnlich  diese  und  jene  Regeln 
darüber  angegeben,  wann  man  allgemeine  und  wann  man  örtliche  Blutent- 
ziehungen anzuwenden  habe,  und  wie  viele  Unzen  Blut  zu  entnehmen,  wie 
viele  Blutegel  (oder  Schröpfköpfe)  zu  appliziren  seien.  Als  maassgeblich 
wird  namentlich  für  die  letztere  Art  der  Depletion  das  Alter  angesehen 
(es  sollen  doppelt  so  viel  Blutegel  genommen  werden,  als  das  Kind  Jahre 
zählt);  auch  wenn  eine  allgemeine  Blutentziehung  angestellt  werden  soll, 
heisst  es  wohl:  auf  jedes  Jahr  des  Alters  werden  eine  bis  ll/a  Unzen  Blut 
gerechnet.  Ich  will  zwar  nicht  apodiktisch  die  Zulässigkeit  eines  solchen 
Verfahrens  bestreiten,  ja  es  mag,  wie  nun  einmal  im  Grossen  der  ärztliche 
Stand  zusammengesetzt  ist,  das  Stereotype  aus  ihm  nicht  ganz  und  nicht 
ohne  Gefahr  zu  verbannen  sein;  wer  aber  nicht  dafür  sein  will,  dass  unsere 
Kunst  ihrer  geistigen  Elemente  durchaus  beraubt  und  zu  einem  starren 
Formenkomplex  herabgesetzt  werde,  muss  sich  auf  das  Lebhafteste  dagegen 
sträuben,  jene  Vorschriften  als  Reglement  für  sein  so  unendlich  der  Varia- 
tion bedürftiges  Handeln  anzuerkennen. 

Man  muss,  statt  an  ein  summarisches  Verfahren  sich  zu  binden,  in 
jedem  einzelnen  Fall  die  konkrete  Grösse  und  die  besondere  Individualität 
der  Erkrankung  studiren,  und  nach  diesen  jedesmaligen  Verhältnissen  einen 
gleichfalls  individuellen,  dem  Falle  auf  das  Genaueste  angepassten  therapeu- 
tischen Antagonismus  herzustellen  suchen.  Was  allein  schon  nicht  nur  hin- 
länglich, sondern  dringlich  dazu  auffordert,  ist  die  mehrerwäbnte  grosse 
and  wechselvolle  Verschiedenheit  der  individuellen  organischen  Triebkraft 
and  des  dadurch  bedingten  Kräftebestandes.  Dürfen  wir  z.  B.  bei  einem 
zweijährigen  wohlgenährten,  kraftigen  Knaben,  wenn  er  vom  Group 
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befallen,  einmal  oder  wiederholt  4  Blutegel  appliziren  lassen,  gemäss  der 
Vorschrift:  doppelt  so  viel  Blutegel  als  Jahre  gezählt  werden,  so  kann  es 
der  Fall  sein,  dass  wir  wenig  oder  gar  nichts  ausrichten,  während  gleich 
Anfangs  gesetzte  6  oder  8  Blutegel  die  Krankheit  vielleicht  im  Entstehen 
erstickt  hätten:  (dieser  Fehler  des  unrechtzeitigen  Blutegelgebrauchs  ist  ein 
sehr  frequenter);  umgekehrt  sind  bei  einem  gleich  alten,  aber  anämischen, 
schwach  entwickelten  Knaben  vier  Blutegel  vielleicht  schon  zu  viel, 
es  ist  möglich,  dass  die  Blutenlziehung  überhaupt  zu  widerratben  und  ein 
anderweitiges  gelind  antiphlogistisches  Verfahren  einzuhalten  ist:  denn  ohne 
die  Aufrechlerballung  der  Kräfte,  wenigstens  in  einigem  Grade,  ist  auf 
Erfolg  der  Croupbehandlung  überhaupt  nicht  zu  hoffen. 

Der  Arzt  beurtheile  also  nach  dem  Befunde  an  örtlichen  Erscheinungen 
so  wie  nach  dem  Charakter  des  erhöheten  KaloriOkationsprozesses  in  An- 
betracht der  organischen  Energie  des  vorliegenden  Körpersubstrats  ob  und 
wie  dreist  er  dysplastisch  einzugreifen  habe.  Dabei  wird  kein  tüchtiger 
Praktiker  so  leicht  in  Verlegenheit  sein  können,  wenn  Blutentziehungen, 
allgemeine  oder  örtliche  indizirt  sind,  genau  ihre  Grösse  zu  bestimmen; 
während  er,  nach  der  obgedachten  stereotypen  Regel  handelnd,  überhaupt 
nicht  berechtigt  wäre,  über  Zweckmässigkeit  und  Erfolg  seines  Handelns 
ein  ürtheil  zu  fällen,  weil  er  eben  dasselbe  mehr  dem  Zufall  als  der  Be- 
rechnung anheimgegeben. 

Dass  im  Ganzen  die  allgemeinen  Blutentziehungen  rascher  und  des- 
halb für  den  Augenblick  auch  kräftiger  als  die  örtlichen  wirken,  darüber 
kann  kein  Zweifel  sein.  Man  darf  sich  unter  Beobachtung  des  Oberörterten 
ihrer  im  Allgemeinen  dann  bedienen ,  wenn  eine  Croupepidemie  augenschein- 
lich unter  einem  phlogis tischen  kosmischen  Einfluss  (Genius)  einhergeht, 
so  wie  in  Einzelfällen  besonders,  wenn  die  Individualität  des  Falles  eine 
robuste  Konstitution,  reichlichen  Blulvorrath,  (sogenannte  Plethora),  starken 
Geflasreflex,  heftige  topische  Entzündungserscheinungen  (Schmerz,  Dysp- 
noe etc.)  nachweist,  und  kommt  dabei  das  Alter  an  sich  nicht  in  Betracht, 
Auch  Kinder  unter  vier  Jahren  dürfen  beim  Obwalten  der  erwähnten  Sach- 
lage den  allgemeinen  Blutentziehungen  unterworfen  werden. 

Würde  man  auch  eine-  äquivalente  Anzahl  Blutegel  appliziren  —  das, 
was  bei  der  Dringlichkeit  der  Krankheit  so  vorzngsweis  wünschenswert!) : 
die  rasche  Wirkung  könnte  dadurch  doch  nicht  in  dem  Maass,  wie  bei 
der  Venäsektion  erzielt  werden.  Ich  wiederhole  indess,  weil  es  allzu  wichtig» 
dass  unbedingt  die  Konstitution  der  Kranken  die  oberste  Berücksichtigung 
verlangt,  und  sollte  sie  keine  valide,  sollte  sie  schwächlich  und  der  allge- 
meine Körperzustand  von  zarter  Beschaffenheit  sein,  so  stehe  man  lieber, 
um  nicht  der  etwaigen  Gefahr  einer  plötzlich  zu  sehr  entkräftenden  Deple- 
tion  ausgesetzt  zu  sein,  von  der  allgemeinen  Blutentziehung  ab  und  greife 
zu  einer  topischen. 
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Diese  letztere,  bei  der  Beschaffenheil  der  leidenden  Theile  wohl  immer 
am  zweckmässigsten  durch  Blutegel  ausgeführt,  eignet  sich  gleichfalls  als 
nachträgliche  Hülfe,  wenn  auf  eine  vorangeschickte  Yenäsektion  nicht  alsbald 
ein  hinlänglich  ersichtlicher  Nachlass  der  Erscheinungen  eingetreten  sein 
sollte,  und  lieber  bedient  man  sich  zu  wiederholten  Malen  der  Blutegel,  als 
dass  man  (zumal)  bei  zarteren  Kindern  von  der  Yenäsektion  abermaligen 
Gebrauch  machte. 

Nicht  genug  kann  man  vor  der  (von  einer  verkehrten  theoretischen 
Ansicht  ausgehenden)  Methode  mancher,  namentlich  älterer  Aerzte  warnen, 
bis  zur  Ohnmacht  Blut  zu  entziehen.  Die  Krankheit  wird,  wie  bereits  oben 
bemerkt,  nicht  absolut  durch  Blutentziehungen  an  sich  überwunden,  sondern 
nur  in  so  weit  die  gleichzeitige  Entzündung  bewältigt  wird,  und  müssen 
andere  Hülfen  so  wie  das  allgemeine  Regimen  das  Uebrige  thun.  Durch 
bis  zur  Ohnmacht  fortgesetzte  Depletionen  kann  nichts  leichter  als  der  Ueber- 
tritt  der  Krankheit  aus  dem  entzündlichen  in  das  asphyktische  Stadium  ge- 
fördert werden. 

Hinsichtlich  der  Frage,  ob  man,  wo  es  sich  um  topische  Blutentziehung 
bandelt,  besser  der  Blutegel  oder  der  Schröpfköpfe  sich  bediene,  ist  be- 
reits bemerkt,  dass  in  Ansehung  der  Oertlichkeit,  so  wie  ausserdem  in 
Berücksichtigung  des  Umstandes,  dass  die  meisten  Kranken  eben  Kinder 
sind,  bei  welchen  die  Applikation  von  Schröpfköpfen  mebrweniger  Schwie- 
rigkeiten macht,  die  ersteren  den  Vorzug  verdienen,  ungeachtet  des  Lobes, 
welches  Bricheteau  und  Caillau  den  Schröpfköpfen  zollen. 


Die  Blutentziehungen  in  Hinsicht  auf  Oertlichkeitsverhältnisse. 

Man  hat  im  Interesse  einer  möglichst  direkten  und  raschen  Hülfe  ver- 
schiedene Gefässe  zum  Zweck  der  allgemeinen  Blulenlleerung  vorgeschlagen. 
So  die  Vena  jugularis,  die,  wie  Stokes*)  bemerkt,  oft  wegen  ihrer  bedeu- 
tenden Turgescenz  leichter  als  die  Armvene  zu  öffnen.  Auf  der  andern 
Seite  jedoch  tadelt  der  englische  Arzt  diese  Venäsektionsart,  namentlich  weil 
die  Stillung  der  Blutung  sehr  schwierig  sei.  Und  gewiss  ist  dieser  Grund 
hinreichend  genug,  um  die  Oeffnung  der  Jugularis  zu  verwerfen;  denn 
kann  der  Arzt  oder  ein  Chirurg  nicht  zur  Hand  bleiben,  leistet  selbst  der 
best  angelegte  Verband  keine  Garantie,  dass  die  Blutung  nicht  (in  Folge  des 
Erbrechens)  wiederkehre. 


•)  Cf.  a-  a.  0.  S.  120  ff. 
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Albert1)  (Bremen)  rieth  zur  Oeffhung  der  Arteria  temporalis. 
Mehre  günstige  Resultate  sollen  dadurch  erzielt  sein,  in  Aufnahme  ist  indess 
diese  Methode  (verdientermaassen)  nicht  gekommen. 

Eben  so  wenig  konnte  die  von  Gendron  vorgeschlagene  Scarißcauon 
der  Tonsillen  nach  vorausgeschickten  örtlichen  Blutentziehungen  Eingang  in 
die  Praxis  finden. 

Man  ist  mit  Recht  bei  der  alten  Manier  der  Armvenensektion  stehen 
geblieben.  Die  Idee,  dem  Focus  der  Affeklion  so  nahe  als  möglich  die 
Depletion  anzustellen,  beruht  in  der  Hauptsache  auf  theoretischer  Annahme. 
Nicht  sowohl  um  den  genannten  Zweck  bandelt  es  sich  als  darum,  dass 
überhaupt  rasch  und  hinreichend  die  allgemeine  Blutmasse  vermin- 
dert werde. 

Was  die  örtlichen  Entziehungen  durch  Blutegel  betrifft,  lieben  es  Ein- 
zelne, die  Gegend  des  Manubrium  Sterni  und  der  Schlüsselbeine 
dafür  zu  wählen,  weil  die  Nachblutung  oft  sehr  schwer  zu  stillen  ist,  wenn 
die  Application  an  der  vorderen  Seite  des  Halses  stattfand.  Es  ist  dies 
indess  kaum  ein  Grund  von  hinlänglichem  Belange,  denn  man  bat  in  den 
schwierigen  Fällen  in  der  Anlegung  einer  einfachen  Sutur  ein  vollkommen 
sicheres  Blutstillungsmittel. 


Rückblick  auf  die  Praxis. 

Im  Ganzen  erklärten  sich  nur  wenige  namhaftere  Aerzte,  wie  u.  A. 
Bow  überhaupt  gegen  die  Blutentziehungen  in  der  Crouptherapie.  Die  bei 
weitem  grössere  Mehrzahl  ist  für  dieselben  gestimmt,  theils  für  die  allge- 
meinen, theils  für  die  örtlichen  oder  für  beide.  Von  der  Maxime  v.  Swieten's, 
Lyons 's,  Diks,  Bayley**,  Reifs,  Alters' s-,  Cruveilhier's  u.  A.,  die  bis  zur 
Ohnmacht  Blut  entzogen  wissen  wollten,  ist  man  indess  so  ziemlich  zu- 
rückgekommen. 

Unter  den  Neueren  werden  starke  Depletionen  durch  die  Yeneneröflnung 
namentlich  von  Colson2),  Meigs9)  und  Puchelt*)  empfohlen. 

/  P.  Meigs  lässt  Aderlässe  von  4 — 6  Unzen,  öfters  wiederholt,  an- 
steilen, und  Colson  will,  seitdem  er  mit  Weglassung  aller  sonstigen  Enchei- 
resen  (neben  dem  Kalomel)  vom  Aderlass  Gebrauch  macht,  selten  einen 
Kranken  mehr  verloren  haben,  selbst  nicht  unter  solchergestalt  behandelten 
Kindern,  die  erst  einige  Wochen  alt  waren! 


1)  De  tracheit.  inf.  Lpz.  1816. 

2)  Journ.  de  m*d.  de  firux.  Mars.  1844. 
5)  Americ.  Journ.  Apr.  1847. 

4)  Heidelb.  Ann.  1848.  XIII.  4. 
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Moderator  and  annehmbarer  ist  die  Empfehlung  Naumann* $  *),  wornach 
man  sehr  kräftige  und  vollsaftige  Kinder,  wenn  sie  das  zweite  Lebensjahr 
erreicht  haben,  unbedingt  einer  Venäsektion  unterwerfen  soll.  Zugleich  je- 
doch warnt  Naumann  vor  jeglichem  Uebermaass  und  hält  das  Verfahren, 
die  Venäsektion  bei  Kindern,  namentlich  denen  von  zarterer  Konstitution  2 
oder  3mal  am  Tage  zu  wiederholen,  überhaupt  keiner  Beachtung  werth. 


Ebenfalls  den  Blulentziehungen,  namentlich  aber  den  topischen  günstig 
gestimmt,  finden  wir  unter  den  älteren  Vorgängern  z.  B.  Theden*),  Hof- 
medicus  Lentin  etc. ,  unter  den  Späteren  Schwabe 8) ,  Golding  Birt 4). 
GaravagUa  *),  de  Laroque  *),  Lötvenhardt7),  Malin8),  W.  Robbs9), 
Yate  u.  A. 

GaravagUa  lasst  gleich  im  Beginn  der  Krankheit  eine  augenscheinlich 
genügende  Anzahl  Blutegel  vorn  an  den  Hals ,  an  die  Kehlkopfgegend  appli- 
nreo,  und  in  der  Regel,  sowie  die  Blutung  aus  den  Stichwunden  der  erst- 
angesetzten Egel  steht,  die  Applikation  neuer  vornehmen. 

Nach  Malvn  werden  zu  Anfang  Blutegel  am  Larynx  und  längs  der 
Trachea  angewandt,  und  zwar  in  dem  Quantitätsverbältniss,  dass  Kinder  von 
einem  Jahr  1%  5,  von  2—4  Jahren  2—4  5,  und  von  4—8  Jahren 
6—8  5  Blut  verlieren. 

S.  G.  Vogel 10)  gebort  freilich  zu  der  Partei  Derer,  die  wenigstens 
beim  Croup  älterer  Personen  „aus  einer  grossen  Wunde  so  geschwind  und 
stark  als  möglich,  bis  das  Gesicht  anfängt  blass  zu  werden,  und  der  Puls 
zu  sinken  etc.14  Blut  lassen  wollen,  allein  andererseits  hat  doch  auch  er  nicht 
umhin  können,  „den  grossen  Nutzen  der  Blutegel"  anzuerkennen,  (C£ 
(S.  144,  oben  und  die  Anm.  m]),  weshalb  er  die  Lentin' sehe  Methode 
8. 148,  l.j)  nicht  allein  gutheisst,  sondern  auch  empfiehlt.  (Lentin  liess  nach 
der  Zahl  der  Jahre  1  —  4  Blutegel  an  den  Kehlkopf  setzen.  Bei  zwei 
Kindern  hoben  fast  allein  diese  innerhalb  der  ersten  24  Stunden  die  Krank- 
heit, so  dass  Schläfrigkeit,  Schmerz  etc.  sich  verloren  und  flüssige  Dinge 
leichter  niedergeschluckt  wurden).   Ausserdem  bemerkt  Vogel,  dass  bei  ganz 


1)  Med.  Win.  I.  478. 

2)  Salzburg.  Ztg.  1791.  B.  I.  S.  79. 

3)  Cosp.  Wochenschr.  1843.  9. 

4)  The  Lancet.  1844.  Juin. 

5)  Gaz.  di  Mil.  1847.  49. 

6)  Ball,  de  the*r.  T.  XIX.  p.  144. 

7)  Pr.  Ver.  Zt.  1841.  38  u.  39. 

8)  Ibid.  184a  17  u.  18. 

9)  Und.  med.  Gaz.  V.  XXVI.  p.  660. 
10)  Hdbuch.  Tb.  IT.  S.  143.  825  ff. 
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jungen  Kindern  schon  einige  Blutegel  ausreichend  seien,  wie  man  andrer- 
seits im  Blutenlzieben  bei  Kindern  überhaupt  und  ebenso  bei  schwächlichen 
älteren  Individuen  vorsichtig  sein  müsse. 


2.    Die  Brechmittel. 

Von  fast  allen  Aerzten  wird  in  prophylaktischer  Beziehung,  wie  ich 
oben  bereits  angedeutet  habe,  zu  Zeiten  epidemischer  Crouperkrankungen 
den  Anbehörigen  der  Kinder  das  Parathalten  von  Brechpulvern  empfohlen, 
um  im  ersten  Augenblick  der  pathologischen  Invasion  sofort  kräftig  begegnen 
zu  können.  Schon  dieser  Umstand  weist  darauf  hin,  in  welchem  Ansehen 
die  Emetica  in  der  fraglichen  Beziehung  stehen.  Nichts  destoweniger  ist  es 
bei  dieser  gemeinsamen  Belobung  der  Brechmittel  über  sie  doch  zu  manchen 
Kontroversen  gekommen.  Die  Fragen,  um  welche  es  sich  dabei  handelte, 
waren  insonderheit: 

Wann  (wie  oft  und  in  welcher  Gabe)  soll  das  Emeticura 

gereicht  werden? 
Welchen  Stoff  wählt  man  am  zweckmässigsten,   um  das 

Erbrechen  zu  erregen? 
Was  will  man,  indem  man  erbrechen  lässt? 

Letztere  Frage  ist  die  Kardinalfrage.  Von  der  Art  ihrer  Beantwortung 
hängt  es  ab,  wie  auf  die  beiden  übrigen  Fragen  zu  erwidern  sei.  Reden 
wir  deshalb  von  ihr  zunächst. 


Zweck  der  Emetica  in  der  Crouptherapie. 

Schon  aus  der  einfachen  praktischen  Wahrnehmung  geht  hervor,  das* 
auf  Anwendung  der  Brechmittel  fast  allemal  eine  Periode  der  Erleichterung, 
länger  oder  kürzer,  eintritt,  meistens  hauptsächlich  durch  die  Ejection  der 
pathischen  Massen  bedingt.  Eine  solche  Erleichterungspause  muss  in  einer 
so  gefahrlichen  Krankheit  als  etwas  sehr  Willkommenes  gellen,  theils  des- 
halb, weil  inzwischen  die  Kräfte  geschont  werden  und  eine  wenn  auch  nur 
vorübergehende  Erholung  eintritt,  andererseits  aber,  weil  während  dieser 
Zeit  der  Ruhe  anderweitig  günstig  eingewirkt  werden  kann.  Wie  wichtig 
Beides,  Schonung  an  sich  und  Zeitgewinn  hier  sind,  ist  jedem  Praktiker 
bekannt. 

Ist  überdies  die  Krankheit  zu  hoher  Ausbildung  gediehen  und  droht  ob 
der  pathologischen  Abscbliessung  der  Luftwege  Ersückungsgefahr,  so  begegnet 
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die  Wirkung  der  Brechmittel  einer  Lebensfrage,    die  wenigstens  oft  noch 
günstig  von  ihnen  gelöst  wird. 

Wir  wissen  ausserdem,  wie  oft  im  Croup  die  Motoritätssphäre  der  ein- 
schlägigen Nerven  belästigt  wird»  es  treten  Stimmritzkrämpfe  ein,  die  gleich- 
falls, namentlich  bei  jüngeren  Kindern  leicht  Lebensgefahr  mit  sich  fuhren. 
Derartige  Krämpfe  können  durch  Emetica  gehoben  werden.  Desgleichen 
vermögen  sie  bronchitische  oder  pneumonische  Komplikationen  günstig  zu 
inftuenzireo. 

Endlich  ist  zu  erwägen,  ob  —  nach  dem  älteren  Ausdrucke  —  die 
Brechmittel  nicht  vielleicht  auch  einer  allgemein  umstimmenden  Wirkung 
fähig  sind,  die  hier,  weil  dadurch  die  Neigung  zu  fernerer  Exsudatbildung 
neutralisirt  werden  könnte,  vor  allem  wünschenswert!)  wäre.  Allerdings  scheint 
dies  in  einigem  Grade  der  Fall  zu  sein.  Dafür  spricht,  abgesehen  von  der 
Theorie,  nicht  allein  der  Umstand,  dass  nicht  selten  ein  wahrscheinlich  zum 
Ausbruch  kommen  wollender  Croup  (zur  Zeit  einer  Epidemie,  wo  freilich 
der  Beweis,  dass  er  wirklich  zum  Ausbruch  gekommen  sein  würde,  nicht 
tbatsächlich  geführt  werden  kann)  durch  ein  Brechmittel  coupirt  wird,  son- 
dern auch  die  positivere  Erfahrung,  dass  mitunter  die  schon  ausgebildete 
Krankheit  nach  Anwendung  des  Emeticums  nicht  weiter  schreitet,  sondern 
in  Genesung  verläuft  Einen  Theil  dieser  Wirkung  muss  man  freilich  wohl 
den  etwa  gleichzeitig  im  Uebrigen  angewendeten  Mitteln  zuschreiben,  allein 
derselbe  Erfolg  tritt  gar  zu  oft  „nicht"  ein,  wenn  zwar  die  sonstigen 
Mittel  in  Anwendung  kommen,  aber  nicht  das  Brechmittel,  und  kennt  man 
ausserdem  Fälle,  wo  umgekehrt  vorzugsweis  nur  das  letztere  in  Gebrauch 
gezogen  wurde,  ohne  oder  bei  unbedeutender  Zuziehung  einer  anderen 
Encheirese. 

Alles  dies  erwägend  finden  wir,  dass  die  Brechmittelwirkung  in  der 
Crouptherapie  eine  komplizirte  Bolle  spielt,  die  also  nicht  schon  als  erfüllt 
zu  betrachten  ist  durch  den  blossen  Akt  der  antiperistaltischen  Bewegung 
an  sich.  Die  antiperislaltische  Bewegung  ist  gleichsam  das  Motiv,  von  dem 
aus  die  Nebenaktionen  sich  in  Bethätigung  setzen,  um  den  Totaleffekt  der 
Aktion  zu  kompletiren. 

Damit  aber  dieser  Totaleflekt  ausgelöst  werde,  ist  erforderlich,  dass 
man  eine  Zeit  wähle,  welche  in  vollem  Umfange,  ohne  bereits  durch  Ein- 
flüsse der  vorgerückten  Krankheil  beschränkt  zu  sein ,  dem  bezweckten 
Prozess  Baum  bietet.  Diese  Zeit  ist  allein  im  „Beginn"  der  Krankheit  zu 
suchen.  Nur  in  der  erst  beginnenden  Erkrankung  ist  der  organische 
Prozess  noch  so  frei  und  ungebunden,  dass  er  einer  günstigen  Umstimmung 
fähig  und  in  die  .Norm  zurückzulenken  ohne  weiteres  qualifizirt  ist. 
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Wann,  wie  oft  und  in  welcher  Gabe  soll  das  Emeticum 
gereicht  werden? 

Wir  haben  nach  dem  Obigen,  wenn  wir  gleich  im  Beginne*)  der 
Krankheit  ein  Emeticum  verabreichen,  den  Zweck  vor  Augen,  im  Allge- 
meinen „antiphlogistisch"  zu  wirken,  indem  die  vorgängig  bereite  durch  die 
Blutenlziehung  eingeleitete  Relaxation  der  Gewebe  durch  die  Nachwirkung 
des  Brechaktes  vermehrt,  dadurch  aber  die  Vitalität  der  respektiven  Hals- 
gebilde verändert,  d.  h.  die  phlogistische  Hyperästhesie  derselben  ausge- 
glichen und  das  Hinderniss  der  legitimen  Absonderung  aus  dem  Wege  ge- 
räumt wird.  Zu  diesem  Behufe  reiche  man  nach  Yerhältniss  des  Allers 
und  der  Kräfte  das  Brechmittel  in  voller  Dosis  und  warte  höchstens  bis 
zu  7a  Stunde  den  Erfolg  ab.  Nach  Verlauf  dieser  Zeit  werde  es  abermals 
applizirt.  Die  Applikation  kann  noch  öfter  nöthig  werden,  denn  die  To- 
leranz des  kindlichen  Organismus  gegen  emetische  Stoffe  in  Krankheiten  ist 
mitunter  sehr  bedeutend.  Doch  soll  man  auf  der  anderen  Seite  auch  nicht 
zu  dreist  verfahren,  um  nicht  der  Gefahr  sich  auszusetzen,  Intoxication  her- 
vorzurufen oder  Anästhesie  der  Hagennerven,  und  lieber  suche  man,  bevor 
zum  3.  oder  4.  Male  das  Brechmittel  einverleibt  wird,  auf  andere  Weise, 
durch  Nachtrinken  nauseoser  Flüssigkeiten,  Kitzeln  des  Schlundes,  Reiben 
der  Magengegend  etc.  zu  assistiren. 

Darüber,  ob  man  nach  absolvirtem  Brechakt  das  benutzte  Mittel  in 
kleinen  Gaben  fortgeben,  oder  mittlerweile  einen  anderen  Stoff  in  Anwen- 
dung ziehen  solle,  laufen  die  Meinungen  der  Praktiker  auseinander.  Die- 
jenigen, welche  letzteres  anrathen,  gehen  davon  aus,  dass  häufig  iip  ferne- 
ren Verlauf  der  Krankheil  abermals  Emetica  nöthig  werden;  in  dieser  Be- 
ziehung fürchten  sie,  durch  Forlreichung  des  Brechmittels  in  kleinen  Dosen 
der  Toleranz  für  den  Stoff  Vorschub  zu  leisten  und  ferneres  Erbrechen  zu 
erschweren.  Ich  glaube  nach  meinen  Erfahrungen,  dass  diese  Befürchtung 
nicht  hinlänglich  begründet  ist,  wenigstens  für  die  Mehrzahl  der  Fälle  nicht, 
in  welchen  gleich  Anfangs  die  Emese  reichlich  erfolgte.  Ausserdem  bleibt, 
wenn  wirklich  der  gefürchtete  Fall  eintreten  sollte,  immer  noch  die  meistens 


•)  Die  Darreichung  des  Brechmittels  im  Beginne  der  Krankheit  kommt  mit 
der  Antiphlogose  in  keinerlei  Koliision;  denn  es  ist  selbstverständlich,  dass  die 
Blutentziehung,  wo  sie  angezeigt  ist,  dem  Brechakt  vorangehen  muss,  schon  aus 
dem  Grunde,  weil  dann  das  Erbrechen  an  sich  leichter  von  statten  geht.  Wollte 
man  nach  dem  Brechakt  erst  zur  Blutenlziehung  schreiten,  so  beraubte  man  sich 
selbst  einer  sehr  passenden  Vorbereitung  auf  jenen,  und  unter  Umständen  könnte 
sogar  der  Fall  eintreten,  dass  die  später  angestellte  Blutentziehung  in  Folge  der 
Verzögerung  ihres  Prärogativen  Nutzens  verloren  ginge.  Die  Wirkung  der  Blut- 
entziehung wird  von.  der  Wirkung  des  Erbrechens  aufgenommen  und  zugleich 
fortgesetzt  und  verstärkt  Aus  diesem  Grunde  soll  man  nie  zu  lange  nach  statt* 
gehabter  Depletion  mit  der  Verabreichung  des  Emeticums  zögern. 
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ziemlich  sichere  Aushülfe,   dass  man  mit  den  Brechmitteln  wechselt,  Cupr. 
euif.  gibt,  wo  vorher  Tart.  stib.  gegeben  war  u.  s.  w. 

Von  grösserem  Belange  scheint  mir  hinsichtlich  der  obigen  Frage  der 
Umstand  zu  sein,  dass  durch  längere  Darreichung  eines  der  resp.  Stoße, 
namentlich  bei  nicht  sehr  robusten  Kindern  eine  Intoxicalion  mit  grosser 
Prostration  der  Kräfte  herbeigeführt  werden  kann.  Man  überwache,  um 
diesem  Uebelstande  zu  entgehen,  bei  Zeiteu  die  Tragweile  des  Mittels,  und 
stellt  sich  heraus,  dass  der  Zustand  des  Befindens  die  Fortreichung  nicht 
mehr  einigermaassen  dringlich  postulirt,  dann  sistire  man  dieselbe  und  inter- 
ponire  einen  anderen  angemessenen  Stoff. 


Eine  ganz  andere  als  die.  bisher  gezeigte  Bedeutung  gewinnt  das  Wann? 
der  Brechmittel  Verabreichung,  wenn  im  Beginn  der  Krankheil  keine  Emeee 
beabsichtigt,  oder  wenn  sie  versäumt  wurde,  und  nun  das  Uebel  in  seine 
späteren  gefährlichen  Stadien  übergetreten  ist.  Das  Vorhandensein  der  un- 
echten Membran  bedingt  jeden  Augenblick  Lebensgefahr,  diese  hat  man  zu- 
nächst abzuwenden,  und  ist  also  hier  der  Zweck  des  Emeticums  zuoberst 
die  Expulsion  des  palhischen  Produktes.  In  wie  weit  auch  jetzt  noch  alle 
oder  einzelne  der  übrigen  obgedachten  Vortheile  zu  erreichen  seien,  ist 
schwer  zu  sagen.  Das  Hauptsächlichste  hängt  nun  von  dem  grösseren  oder 
geringeren  Bestände  der  Kräfte  ab,  und  ist  es  zwar  nicht  zu  bezweifeln,  dass 
mitunter  auch  noch  in  diesen  misslichen  Momenten  der  prolrahirten  Krank- 
heil die  wohllhälige  Wirkung  der  Brechmittel  in  ihrem  ganzen  Umfange  sich 
bewährt  hat,  so  kann  man  doch  im  Allgemeinen  annehmen,  dass  gegenwär- 
tig der  passende  Zeitpunkt  zur  Entfaltung  ihrer  „kurativen"  Wirksamkeit 
vorüber,  und,  wenn  ich  so  sagen  mag,  lediglich  nur  noch  eine  sympto- 
matische Aushülfe  von  ihnen,  zu  erwarten  ist.  Dass  allerdings  auch  diese 
von  hoher  Wichligkeil  sei  in  Betracht  der  bedrohlichen  Sachlage,  wurde 
bereits  erörtert. 

Ich  will  noch  hinzufügen,  dass  man  auch  zum  Zweck  der  Entleerung 
oder  der  Befreiung  der  Athmungspassage  auf  ein  tüchtiges  Erbrechen  hallen 
muss  und  sich  nicht  alsbald  zufrieden  geben  darf  mit  einem  einmaligen  Er- 
brechen, welches  etwa  einzelne  Theiie  der  Pseudomembran  zu  Tage  för- 
derte, denn  es  würde  in  diesem  Falle  doch  nicht  lange  währen,  bis  aber- 
malige Erstickungsnolh  sich  einstellte. 

Die  dritte  obiger  Fragen: 

Welchen  Stoff  wählt  man  am  zweckmäßigsten,  um  Er- 
brechen zu  erregen? 
ist  im  Grunde  nicht  von  so  grosser  Bedeutung,  als  ihr  beigelegt  zu  werden 
pflegt.    Die  nächste  Aufgabe  ist  in  dein  einen  wie  in  dem  anderen  Fall,  im 
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Beginne  der  Krankheit,  wie  wenn  man  nur  das  <patbische  Produkt  eliminiren 
will,  dass  überhaupt  ein  hinlängliches  Brechen  erregt  werde.  Jeder  Stoff, 
der  sich  dazu  eignet,  ist  zweckdienlich.  Die  Engländer  und  Franzosen 
bedienen  sich  vorzugsweis  des  Brechweinsteins,  in  Deutschland  zählen  das 
schwefelsaure  Kupferoxyd  (und  andere  Emetica)  noch  zahlreiche  Anhänger. 

Die  Vorzuge,  die  man  dem  Cupr.  sulf.  vindicirt  wissen  will,  beruhen 
aber  grösstenteils  offenbar  auf  theoretischer  Präsumtion.  So  glauben  Ein- 
zelne darin  ein  Brechmittel  zy  besitzen,  welches  mit  seiner  eicitirenden 
(emetischen)  zugleich  eine  tonisirende  Eigenschaft  verbinde.  Man 
kann  allerdings,  wo  es  sein  soll,  mit  dem  Cupr.  sulf.  eine  tonisirende  (ad- 
stringirende)  Wirkung  ausüben;  von  einer  solchen  kann  aber  begreiflicher 
Weise  überall  da  nicht  die  Rede  sein,  wo  die  reizende  emetische  Eigen- 
schaft des  Mittels  zur  Anwendung  kommt.  Die  sekundäre  oder  Folgewir- 
kung aller  Brechmittel  überhaupt  ist  in  gewissem  Grade  eine  tonisirende, 
und  dies  nicht  mehr  beim  schwefelsauren  Kupferoxyd  als  beim  Brechweinstein. 

Andere  meinen,  dass  das  Cuprum  (und  Zinc.)  sulf.  etc.  sicherer 
wirke,  als  der  Brech Weinstein.  Auch  dies  ist  nicht  durchaus  begründet 
Abgesehen  von  den  Fällen,  wo  letztere  Mittel  im  Stich  lassen,  lehrt  die  Er- 
fahrung hinlänglich,  dass  man  mittelst  des  TarL  stib.  allein  höchst  sieber, 
noch  sicherer  vielleicht  in  seiner  Verbindung  mit  der  Brechwurzel  zu  wir- 
ken vermöge.  Es  kommt  nur  darauf  an,  dass  man  gleich  die  passende 
Gabe  reiche.  In  der  zweckmässigen  Verwendung  (wie  bei  so  manchen  an- 
deren Mitteln)  liegt  der  Vortheil,  und  auf  der  unzweckmässigen  beruhen 
durchschnittlich  die  Klagen  der  nicht  Befriedigten. 

Ueberdies  —  wann  dürfen  wir  ein  Mittel  souverän  nennen  *  Etwa  das 
Chinin  gegen  intermittirende  Neurosen.  Im  Uebrigen  aber  finden  wir  uns 
auf  das  Vielfachste  genöthigt,  bald  den  einen,  bald  den  anderen  Stoff  zu 
versuchen,  wofür  die  namentlichste  Ursache  b\  der  Verschiedenheit  der  Kon- 
stitutionen zu  suchen  ist 

leb  für  meinen  Theil  kaun  bekennen,  dass  ich  noch  immer  mit  dem 
Tart.  stib.  nicht  allein  ausgekommen,  sondern  auch  vollständig  von  ihm  be- 
friedigt worden  bin,  selbst  unter  misslichen  Verhältnissen,  wenn  die  kranken 
Kinder  mehr  schwächlich  als  robust  waren. 

Ein  höchst  wichtiger  Punkt  ist  —  um  dies  hier  noch  einzuschalten  — 
dass  man  insonderheit  bei  Kindern  der  ersteren  Alt  gleich  Anfangs  mög- 
lichst die  passende  Dosis  des  Brechmittels  zu  bestimmen  sich  bemühe;  denn 
ich  glaube  beobachtet  zu  haben,  dass  gerade  diese  oft  eine  sehr  grosse 
Patienz  für  emetische  Stoffe  besitzen,  was  gewiss  sich  am  ungezwungensten 
daraus  erklärt,  dass  der  schwächere  Organismus  überhaupt  im  Vergleich 
mit  kräftigen  Konstitutionen  ein  geringeres  Reaktionsvermögen  besitzt. 

Ich  verordne  (nach  stattgehabter  örtlicher  (oder  allgemeiner]  Bluteot- 
ziehung)  den  Tart.  stib.  für  sich,  nur  mitunter,  besonders  bei  schwäche-  • 
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reo  Kindern  in  Verbindung  mit  Brechwurzel,  hier  auch  das  Vin.  stib.  oder 
dieses  mit  Vin.  Ipec.  zusammen;  eine  Form,  die  gleichfalls  bei  Neigung  zu 
Diarrhoen  sich  empfiehlt.  Die  Dosis  des  Brechweinsteins  ist  gewöhnlich 
§r.  j  auf  5j  Wasser,  wovon  jüngeren  Kindern  theelöffelweis  alle  10  Minuten, 
titeren  alle  10  Minuten  bis  V*  Stunde  ein  DeserttöfTel  oder  ein  kleiner 
Esslöfly  voll  gegeben  wird,  bis  reichliches  Erbrechen  eintritt.  Statt  des 
Wassers  lasse  ich  in  vorerwähnten  Füllen  auch  Infus.  Ipecac.  (e  gr.  xx — xxx) 
nehmen.  Lisst  man  das  Vin.  stib.  oder  dieses  mit  Vin.  Ipec.  verabreichen, 
•o  ist  je  nach  Umstanden  die  Dosis  1  TheeJöffel  oder  l/%  Esslöffel  voll. 


Ruckblick  auf  die  Praxis. 

Es  ist  schon  erwähnt  worden,  dass  das  Verfahren  der  Aerzle  in  Be- 
treff des  Zeitpunktes,  wann  ein  Brechmittel  gegeben  werden,  wie  hinsicht- 
lich des  Stoffs,  woraus  es  bestehen  soll,  variirt.  Die  zwei  Hauptunter- 
schiede betreffen  die  Darreichung  gleich  im  Beginn  der  Krankheit  und  die 
Anwendung  im  ferneren  Verlauf,  nachdem  für  den  Anfang  davon  abstrahirt 
worden.  *)  Einzelne  lassen  ohne  weiteres  mit  dem  Brechakl  beginnen,  An- 
dere schicken  Blutentziehungen  vorauf;  dann  wann  wird  der  Brechstoff  für 
sich,  andere  Male  in  Verbindungen  ähnlicher  Art  oder  von  anderen  Mitteln 
unterstützt  angewendet.  Auch  fehlt  es  nicht  an  Stimmen,  die  nur  das 
Brechen  an  sich  als  wesentlich,  dagegen  den  Stoff,  durch  welchen  es  her- 
vorgebracht wird,  als  gleichgültig  betrachten.  (ForgetJ  *)  Umgekehrt  wird 
auch  bald  das  eine,  bald  das  andere  Mittel  exklusiv  belobt.  [Stokes. 3) 
Heidenreich.  +)] 

Der  Tartarus  stibiatus*) 

zählt  eine  grosse  Zahl  von  Freunden.    Ich  nenne  unter  den  neueren  Aerzten 
verschiedener   Länder   Hegewisch,    Formey,    Ellison,   /.   Frank,   Jurine, 


1)  Ct  S.  G.  Vogel  a.  a.  0.   §.  29.  S.  150—51. 

2)  Bull.  göo.  de  tb*r.  1845.   Mars. 

3)  A.  a.  0.   S.  130. 

4)  Revis.  d.  neu.  Ans.  u.  ßehdlg.  von  Croup.    Erlang.  1841. 

5)  Hufeland's  Polio  eroelica  war: 

Rc.    Tart  stib.  gr.  j 
Plv.  Ipec.  ^j 
Syr.  rub.  Id. 
Oxym.  Scill.  ^  Jß 
Aqu.  dest.  Jj 

D.  S.    Alle  %  Stunde  1  Kaffeelöffel  voll, 
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Sachse,  VaUeix*),  Gaussoil*),  Luigibatella  *) ,  Stokes4),  Cheyne*), 
Hennemann,  [Albers,  v.  Ammon,  Sachs,  Schmidt6)]  u.  s.  w. 

Valleix  gibt  Jen  Tart.  stib.  in  grossen  Dosen,  bis  die  ersten  Er- 
scheinungen der  Intoxicaüon  eintreten.  Als  emetisches  Mittel  im  Beginn 
des  Croup  wird  der  Brechweinslein  von  Gaussoil  gerühmt  Seine  Formel 
ist  gr  iß — iitt  in  3iv  Vehikel  nebst  3tt  Syr.  Ipec.  Diese  Mischung  wird 
in  2  Hälften  oder  3 — 4  Theilen,  nicht  esslöffelweis  genommen.  In  das- 
selbe Lob  stimmt  Hennemann  ein,  der  von  vorgängigen  Blutenlziehungen 
keinen  Gebrauch  macht,  indem  er  von  der  Idee  ausgeht,  dass  der  Croup 
eine  Rheumatalgie  sei,  mehr  eine  Entzündung  des  fibrösen  Apparats 
als  der  Schleimhaut  des  Kehlkopfs,  weshalb  er  Albumen,  nicht  Mucus 
als  Produkt  liefere!?  —  Schmidt  verbindet  mit  dem  Tart  stib.  noch  Ipec. 
und  Oxym.  scillitic  ,  und  nur  wo  er  damit  seinen  Zweck  nicht  erreicht, 
verordnet  er  demnächst  Blutegel  und  Anderes. 

Albers,  Sachs  und  v.  Ammon  empfehlen  folgende,  Brechweinstein  ent- 
haltende Mischung  ganz  besonders: 

Rc.    Camph.  trit  gr.  ß 
Tart  stib.  gr.  j 
Vin.  Ipec.  5ß— j 
Muc.  g.  arab.  Sij 
Syr.  AJthacae  5vj 
•  Aq.  dest  Sij. 
D.  S.    Umgeschüttelt  alle  10  Minuten  bis  halbe  Stunde  einen  Kaffee- 
löffel oder  kleinen  Esslöffel  voll. 

Stokes  nennt  den  Tart.  stib.  das  Hauplmiltel  der  Crouptherapie,  welches 
gleich  im  Beginne  der  Krankheit  in  solcher  Dosis  gegeben  werden  müsse, 
dass  in  %  Stunden  wenigstens  einmal  Brechen  eintrete.  In  diesem  Zu- 
stande soll  der  Patient  während  mehrer  Stunden  erhalten  werden;  darauf 
kann  man  dann  das  Mittel  in  kleineren  Dosen  nachgeben.  Die  von  ge- 
nanntem Arzt  benulzle  Lösung  enthält  auf  3j  Wasser  gr.  j  Tart  stib.,  wo- 
von alle  lU  oder  7s  Stunde  nach  der  Beschaffenheit  des  konkreten  Falles 
ein  Kaffeelöffel  voll  verabreicht  wird.  Stokes  ei  klärt  sich  nebenher  gegen 
die  von  Porter  befolgte  Maxime,  den  Tart.  stib.  in  kleinen  Dosen  zu  geben, 
um  nur  einen  permanenten  Ekel  zu  unterhallen. 

1)  Bull,  de  th6r.  1843.   Octobre. 

2)  Journ.  de  Toulouse.  1845.  AoüL 

3)  Giorn.  di  Torino.  1842.   Gennajo. 

4)  Loc.  supra  cit 

5)  Der  Tart.  stib.  wurde  1801  zuerst  von  Chcyne  empfohlen. 

6)  Hann.  Aon.  IV.  6. 
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Das  Cuprum  sulfuricum. 

Eine  grössere  Anzahl  namentlich  deutscher  Aerzte  gibt  dem  schwefel- 
sauren Kupferoxyd  nicht  allein  als  Brechmittel  vor  dem  Tart.  stib.  den 
Vorzug,  sondern  schenkt  ihm  auch  noch  insbesondere  wegen  seiner  angeb- 
lichen Wirkung  gegen  die  Croupkrankheit  an  sich  Vertrauen.  Bald  wer- 
den Blutentziehungen  vorher  angewendet,  bald  überhaupt  nicht,  Einzelne 
geben  das  Mittel  pure  ohne  Zusatz,  Andere  lieben  gewisse  Verbindungen. 
Gewiss  ist  indess ,  dass  alle  Lobeserhebungen  des  Mittels  bis  jetzt  ihrer 
einigennaassen  rationellen  Begründung  entbehren,  dass  manche  von  ihnen 
rem  illusorischer  Natur  sind  und  wieder  andere  auf  Uebertreibung  ruhen. 
Es  geht  hier,  wie  sonst  auch,  vorgefasste  Meinungen  —  furca  pellas  ex, 
tarnen  usque  recurrent. 

Hoffmann  *),  Kopp,  Droste,  Serlo,  Hufeland  u.  A.  unter  den  älteren 
Aerzten,  unter  den  jüngeren  Canstatt*),  Müller,  Neuber,  Landsberg,  Höner- 
kopf,  Heidenreich,  Dürr,  Berenguier,  Schwabe,  Godefroy,  Itzigsohn, 
Scharlau,  Bosch  u.  s.  w.  rühmen  in  verschiedenen  Bichtungen  das  liebge- 
wonnene Mittel,  und  vertrauen  ihm  zum  Theil  so  fest,  als  wäre  es  ein 
Spezificum  gegen  Croup. 

Nach  Serlo's  Unterlassenen  Papieren  berichtet 

Hufeland  über  das  Cupr.  sulfuricum  8) 

es  besitze  die  Eigenschaft,  das  Blutleben  umzustimmen,  und  zeichne  sich 
also  dadurch,  dass  es  die  Neigung  zur  Exsudation  beseitige,  vor  den  übrigen 
Mitteln,  welche  die  Blutwelle  nur  durch  Entziehung  oder  Herabsetzung  der 
Kalorification  schwächten,  vorteilhaft  aus.  Als  Emeticum  soll  die  Dosis 
gr.  iij,  mit  gr.  vj  Zucker  sein,  (Pulverform),  und  nach  dem  Erbrechen  sollen 
kleinere  Gaben  4)  nachgegeben  werden.  Zu  Hülfe  genommen  wird  indess 
eine  Blutentziehung  mittelst  6  vom  Larynx  bis  an  das  manubr.  sterni  ge- 
setzter Blutegel.  (Behält  noch  längere  Zeit  nach  der  Besserung  der  Husten 
seinen  hohlen  krähenden  Ton,  so  lege  man  vom  Kehlkopf  bis  auf  die  Mitte 


1)  Cf.  Hu  fei.  Journ.  1821.  (Das  Cupr.  sulf.  wurde  zuerst  von  Hoffmann  gegen 
Croup,  empfohlen.) 

2)  Handbuch  d.  med.  Klio.  III.  S.  508  u.  9.  (Canstatt  l|sst  zunächst  Blut  ent- 
ziehen, dann  unmittelbar  darauf  reicht  er  das  Cupr.  sulf.  als  Brechmittel,  von 
ibm  allen  anderen  Brechstoffen  vorgezogen.) 

3)  Januar-Stück,  1834.  S.  17—45. 

4)  Rc.    Cupr.  sulf.  gr.  tf 

Sacch.  alb.  3ij. 
M.  f.  plv.  Div.  in  part  aeq.  vüj,      S.    Zweistdl.  1  Pulver. 
(Boffmann  Hebte  die  Verbindung  des  schwefelsauren  Kupferoxyds  mit  kleinen 
Dosen  des  rothen  Fingerhuts.) 
IL  6 
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der  Brust  ein  Vesikator.  Inzwischen  können  einige  TheelÖffel  voll  von  einer 
Mischung  aus  Sulphur  aurat.  und  Extr.  Hyosc.  (ää  gr.  j)f  Aqua 
fl.  Tiliae  und  Syr.  Seneg  (ää  5ß)  genommen  werden. 

Honerkopf1)  glaubt  im  Group  eine  Kramp fkrankheit,  ähnlich  wie 
die  Eclampsie  erkennen  zu  müssen.  Er  gehurt  nach  diesem  Arzt  io  eine 
Kategorie  mit  dem  Spasmus  glottidis,  Laryngismus  slridulus  etc.,  weshalb 
er  von  vornherein  jedwede  Blutentziehung  verwirft,  und  den  Zustand  fCf 
unten9)]  lediglich  als  Krampf  bebandelt.  (Es  ist  möglich,  dass  das  zu-, 
fällige  Zusammentreffen  der  Wirkung  der  Emeüca  *  gegen  Croup  wie  gegen 
Spasmen  häufig  die  nach  seiner  Ansicht  bemessene  Handlungsweise  begünstigt; 
dass  indess  die  Ansicht  selbst  nicht  zu  Recht  bestehe,  bedarf  wohl  kaum 
einer  Erörterung.) 

Godefroy  8)  berichtet  über  17  mit  Cupr.  sulf  (und  Hydrochlorsäure) 
behandelte  Croupfälle,  und  zieht  aus  dem  von  ihn  gewonnenen  Resultat  den 
Schluss,  dass  seine  Behandlung,  die  aber  noch  durch  Blutegel,  heisse  Ge- 
tränke und  Kataplasmen,  Ableitungen  auf  die  Haut  und  den  Darmkanal 
vervollständigt!  wird,  vor  jeder  anderen  Methode  den  Vorzug  verdiene. 

Nach  der  Applikation  von  Blutegeln  (4  bei  Kindern  von  l1/»  Jahren, 
10  bei  vierjährigen  u.  s.  w.),  und  nachdem  für  die  Forlblutung  aus  den 
Stichen  durch  heisse  Kataplasmen  Sorge  getragen,  wird  das  Cupr.  sulf.  zu 
10  Centigs.  mit  25  Gramm.  Syr.  fl.  Aur.  und  100  Gramm,  dest.  Wassers, 
alle  10  Minuten  1  Essl.  voll  gegeben.  In  anderen  Fällen  Hess  G.  je  1  Cen- 
ter, in  1  Essl.  Vehikel  auflösen  und  alle  10  Minuten  nehmen.  Nach  je  2 
Stunden  wurde  der  Brechakt  in  dieser  Weise  wiederholt,  und  nach  6  Brech- 
prozeduren (wobei  4  Stuhlgänge  eintraten)  soll  die  Krankheit  beseitigt  ge- 
wesen sein. 

Scharlau 4)  verwendet  im  Beginn  das  schwefelsaure  Kupferoxyd  zu 
gr.  iv  in  3ij  Vehikel,  wovon  alle  IV2  Stunde,  bis  Erbrechen  eintritt,  ein 
Esslöffel  voll  genommen  wird,  ohne  weitere  Berücksichtigung  des 
Alters.  Wenn  sich  nach  5  bis  6  Stunden  der  Anfall  wiederholt,  soll 
abermals  erbrochen  werden,  (doch  wird  jetzt  auch  zweistündlich  Kalomel  zu 
gr.  i — ij  gegeben.)    Auch  im  2.  Stadium  der  Krankheit  soll  man  mit  dem 


1)  Ueb.  d.  Anwend.  d.  Schwefels.  Kupferoxyds  gegen  Croup.    Leipzig  1852. 

H.  Iftsst  18  gr.  Ciipr.  sulf.  in  3  Unzen  Wasser  lösen,  und  hiervon  alle  10  Mi- 
nuten bis  V4  Stunde  4— 8  Mal  nach  einander  1— l1/,  Esslöffel  voll  nehmen.  Wenn 
Nachlass  der  Erscheinungen  eintritt,  werden  die  Pausen  auf  20—30  Minuten  ver- 
längert. In  leichleren  Fällen  sollen  oft  2—3  Gaben  genügen,  um  die  Krankheit 
dauernd  zu  tilgen. 

2)  Acidum  muriaticum. 

3)  Journ.  de  conn.  möd.  chir.  1845.  Aoüt. 

4)  Pr.  Ver.  Zeit.  1849.  23—40. 
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Cupr.  suJf.  beginnen,  (worauf  */*  Stunde  nach  stattgehabtem  Erbrechen  Kalomel 
verabreicht,  auf  die  Haut  abgeleitet  und  die  Diaphorese  angespornt  wird.) 

Itzigsokn  l)  verordnet  unter  allen  Umständen  zunächst  ein  Emeticum 
aus  schwefelsaurem  Kupferoxyd,  trocken  in  Pulverform  oder  in  etwas  Wasser 
zu  nehmen.  Es  soll  kein  Zusatz  eines  anderen  emetischen  Stoffes  stattfinden. 
Es  ist  nicht  nölbig,  dass  sehr  oft  erbrochen  werde,  ein  3  oder  4maliges 
Erbrechen  soll  ausreichen,  damit  im  Larynx  die  nötbige  Ableitung  zu  Stande 
komme.  Deshalb  soll  man  auch  in  den  Pausen  nicht  nachtrinken  lassen 
(eigentümliche  Idee!),  um  nicht  die  Wirkung  zu  verzögern  oder  vom  Kehl- 
kopf mehr  auf  den  Magen  zu  übertragen. 

Im  Uebrigen  ist  Itzigsohn  ein  Anhänger  der  Behandlung  mit  kaltem 
Wasser.  Gleich  nach  dem  Erbrechen  wird  eine  antiphlogistische  Kravate 
umgelegt  Die  ersten  beiden  Umschläge  bleiben  nur  10  Minuten  liegen, 
vom  3.  Mal  an  dagegen  werden  sie  alle  12  Stunden  gewechselt  (Ueber 
das  Wesen  und  die  Behandlung  der  Huslenbräune.  Frankf.  a/O.  Hammer- 
schmidt. 1857.  —  Vergl.  weiter  unten  denselben  Autor  bei  der  Behand- 
lung mit  kaltem  Wasser.) 

Bosch2)  gibt  das  Cupr.  sulf.  abwechselnd  mit  Jod,  von  jedem  gr,  j 
auf  3ij  Wasser,  abwechselnd  XU — lslündiich  1  Kaffeelöffel  voll. 

Dürr  will  beim  Gebrauch  des  schwefelsauren  Kupferoxyds  wenigstens 
theilweis  der  Blutentziehungen  und  anderer  Mittel  nicht  bedurft  haben.  Seine 
Formel  ist  % — 7g  Gr.  mit  Succ.  Liquiritiae  in  Pulver,  viertelstündlich 
bis  zum  Erbrechen ,  hierauf  zweistündlich.  (Zwischendurch  wird  öfter  ein 
Kaffeelöffel  voll  von  einer  Mischung  aus  Süssmandelöl,  Eigelb  (aa  5ij)  und 
Syr.  Althae.  (3ij)  verabreicht 

Müller  3)  Hess  binnen  dritthalb  Tagen  von  einem  Knaben  23  Gram. 
Cupr.  sulf.  mit  glücklichem  Erfolge  verbrauchen.     (Pr.  dos.  gr.  ij  —  iv.) 

Gleichfalls  in  grösseren  Dosen  (gr.  iß  —  iij  —  iv)  lässt  Schwabe  4)  das 
Mittel  nehmen,  in  Pausen  von  %  bis  1  Stunde.  Es  soll  das  Erbrechen  so 
lange  unterstützt  werden,  als  noch  zäher  Schleim  oder  Membranfetzen 
ausgeworfen  werden.  Wenn  dies  aufhört,  wird  alle  Stunden  gr.  ß  Cupr. 
sulf.  gereicht,  und  zwar  so  lange,  bis  dunkelgrüne  Stühle  erfolgen,  was 
meistens  nach  etwa  12  Dosen  der  Fall. 


1)  Casp.  Wochenschr.  1849.  No.  i. 

Rc.    Cupr.  sulf.  gr.  ij  ( — iij) 
Sacch.  Lact.  3ß 
M.  f.  plv.  D.  t  dos.  iv.      S.     Alle  10  Minut.  1  Pulver,  bis  Erbrechen  ein- 
tritt   (Säuglingen  gebe  man  etwa  V«  Pulver.)   1  bis  2  solcher  Pulver 
sollen  ausreichend  sein. 

2)  Wärt  Corr.  BL  1853.  19. 

3)  Pr.  Ver.  Zt.  1839.  32. 

4)  Casp.  Wochensch.  1843.  9. 
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Heidenreich  !)  nennt  das  Cupr.  sulf.  das  unbedingt  wichtigste  und  in 
der  Crouptherapie  am  meisten  zu  empfehlende  Brechmittel.  Landsberg*) 
vindicirt  ihm  für  alle  Perioden  der  Krankheit  rühmliche  Wirkungsfähigkeit. 
Aehnlich  Bürengtäer*),  Neuber*)  u.  A. 


Den  zwei  am  häufigsten  gebrauchten  Brechmitteln  (Tart.  stib.  und  Cupr. 
sulf.)  reihen  sich  ausser  der  Rad.  Ipecac. ,  welcher  man  sich  oft  als  Beihülfe 
bedient,  noch  einige  weniger  oder  nur  vereinzelt  empfohlenen  Brechstoffe 
an.  Zunächst  gehört  hieher  das  Zinc.  sulf.,  vielleicht  mit  Cupr.  sulf.  von 
gleichem  Werlh.  Dosis  etwa  gr.  v — xv  — xx.  Ferner  der  Merc.  solub. 
Hahnem.,  neuerdings  von  Beck6)  mit  Nachdruck  empfohlen.  Der  von 
Meigs6)  d.  Aelt  u.  Jung,  gelobte  Alaun,  fein  gepulvert,  zu  1  Theelöffei 
voll  mit  gleichem  oder  dem  doppelten  Gewichtstheil  Syrup,  Honig  etc.,  alle 
10—20  Minuten.  Das  Turpethum  minerale,  (Hydr.  oxydat.  subsulfu- 
ric,  bas.  schwefeis.  Q.-Oxyd),  von  Hubbard  zu  2 — 3  Gr.  1 — 2jährigen 
Kindern  gegeben.  Durchweg  entbehrliche  Mittel,  die  immer  nur  gewissen 
hypothetischen  günstigen  Nebenwirkungen  ihre  Einführung  in  die  Croup- 
therapie verdankten. 


3.  Behandlung  mit  Kälte  und  Wärme  in  Form  der  Wasserkuren. 
Antiphlogistische  oder  „Kaltwas8er"-fiehandlung. 

Diejenigen,  welche  überhaupt  Anhänger  der  Kaltwasserbehandlung  sind, 
haben  sich  auch  in  der  Crouptherapie  der  „strengen"  Methode  bedient, 
Andere  empfehlen  nur  eine  theilweise  Benutzung  des  kalten  Wassers.  Es 
kann  kaum  zweifelhaft  gellen,  dass  diese  Letzleren  das  Richtigere  erwählten, 
schon  deshalb,  weil  die  unendlich  grosse  Variationsföhigkeit  der  Krankheit 
wie  der  konstitutionellen  Verhältnisse  jede  einseitige  Methode  widerräth. 
Und  wenn  auch  z.  B.  Hauner  7)  von  fünf  strenge  der  Kaltwasserbehandlung 
unterzogenen  Kindern  vier  geheilt  hat,  so  ist  doch  damit  der  Nutzen  der 
Methode  noch  nicht  über  alle  Zweifel  erhoben;  denn  es  wäre  vielleicht 
möglich  gewesen,  ohne  kaltes  Wasser  auch  das  fünfte  Kind  zu  retten,  dessen 


1)  Revis.  d.  neu.  Ans.  u.  Behdl.  v.  Croup.    Erlang.  1841. 

2)  Huf.  Journ.  1842  St.  2. 

3)  Journ.  de  Toulouse.  1846.  Mai. 

4)  Huf.  Journ.  1841.  SU  11. 

5)  Der  Croup  u.  s.  Behandl.    St.  Gallen  1850. 

6)  Med.  Exanim.,  1838,  u.  Americ.  Journ.,  1847,  April. 

7)  Journ.  für  Kinderkrkhten.  1850.  Septbr.  u.  Octbr. 
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Konstitution  und  Kraft  etwa  solchem  eingreifenden  Verfahren  nicht  gewachsen 
war,  und  möglich  ist  gleichfalb,  dass  die  Bezeichnung  Croup  etwas  mehr 
im  weiteren  Wortsein  von  genanntem  Autor  genommen  worden.  Es  ist  nicht 
riürig,  dass  ich  mich  hierüber  näher  ausspreche1). 

Neben  Hauner  berichten  über  ihre  Resultate  nach  strengerer  oder  ge- 
linderer Anwendung  des  kalten  Wassers  Fischer,  Lauda,  (Itzigsohn)  Löwen- 
hard,  Ficld  etc. 

Ich  will  im  Interesse  der  näheren  Kenntnissnahme  der  resp.  Methoden 
in  Kürze  das  Hauptsächliche  aus  den  Mitteilungen  Einzelner  hervorheben. 

Lauda9)  lässi  das  leidende  Kind  entkleiden  und  am  ganzen  Körper 
durch  Abtrocknen  vom  Schweiss  reinigen,  worauf  mit  frischem  Brunnenwasser 
der  Körper  abgerieben  wird.  Jetzt  werden  die  Uebergiessungen  gemacht, 
während  welcher  Rücken,  Brust  und  Bauch  mit  flacher  Hand  froltirl  werden. 
Hierauf  werden  Compressen  genommen,  die,  in  Eiswasser  getaucht,  dann 
massig  ausgerungen,  man  dem  Kinde  um  den  Hals  legt,  was  alle  fünf 
Minuten  wiederholt  wird.  Statt  der  Compressen  lässt  Lauda  in  bedeutenden 
Erkrankongsfällen  Eisblasen  nehmen,  die  bei  vorhandener  Complikation 
mit  Gehirn-  oder  Brustentzündung  auch  auf  den  Kopf  und  die  Brust 
gelegt  werden.  Das  Kind  bekommt  innerlich  nichts  als  alle  fünf  Hinuten 
frisches  Wasser. 

Das  Verfahren  von  Fischer.  8) 
besteht  in  folgendem: 

Die  Zimmertemperatur  beträgt  15 — 16°  R.  Kopf,  Hals,  Brust,  Rücken 
und  Bauch ,  demnächst  noch  die  Hände  werden  mit  frischem  Wasser  (7—8°  R.) 
abgewaschen,  bis  der  ganze  Körper  hinlänglich  abgekühlt  ist  Hierauf  wird 
Wasser  von  derselben  Temperatur  in  bestimmten  Quantitäten  (maassweise) 
aus  einer  Höhe  von  einem  Fuss  über  den  Kopf  und  Nacken  in  kurzen 
Zwischenräumen  herabgegossen,  je  nach  dem  Bestände  der  Krankheit  fünf 
oder  zehn  Hinuten  lang.  Das  Kind  muss  in  einer  solchen  Haltung  verharren, 
dass  der  Kopf  nicht  zu  sehr  hintenüber  geneigt  ist.  Kopf,  Brust  und  Bauch 
werden  inzwischen  gelinde  gerieben. 

Nachdem  nun  das  Kind  sorgfältig  abgetrocknet,  mit  einem  Hemde  be- 
kleidet und  ins  Bette  gelegt  worden,  wo  es  nur  von  einer  leichten  Decke 
bedeckt  wird,  legt  man  ihm  in  eiskaltes  Wasser  getauchte  Compressen  um 
den  Hals,  die  alle  fünf  Hinuten  gewechselt  werden. 

Sollte  es  nöthig  sein,  die  Uebergiessungen  innerhalb  kurzer  Zeit  zu 
wiederholen,  findet  nur  Einhüllung  in  ein  grosses  Leinentuch  statt 


1)  Cf.  Kohler,  a.  früher  a.  0.  S.  331.  4ter  Absatz. 

2)  Oest  med.  Jahrb.  Bd.  23.  St.  1  u.  2. 

3)  Casp.  Wocbenschr.  1846.  No.  29. 
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Ich  habe  schon  erwähnt,  als  vom  Gebrauche  des  Kupfers  die  Rede 
war,  dass  Itzigsohn*)  zunächst  stets  Brechmittel  aus  Cupr.  sulf.  verordnet. 
Die  weiteren  Vorschriften  des  genannten  Arztes  sind  diese: 

Schon  während  des  Erbrechens  oder  unmittelbar  nach  demselben  sei 
ein  Gefäss  mit  eiskaltem* Wasser  so  wie  ein  Hals-  oder  Schnupftuch  (von 
etwa  1.  Quadratelle  Grösse)  und  ein  etwas  grösseres  Tuch  zur  Hand.  Es 
wird  bemerkt (?),  dass  das  kleinere  Tuch  ein  leinenes  sein  müsse,  während 
das  grössere  auch  aus  Baumwolle  bestellen  könne.)  Das  kleinere  Tuch 
wird  in  das  Wasser  getaucht,  ausgerungen,  bis  es  nicht  mehr  trieft,  in 
Form  einer  Binde  zusammengelegt  und  dergestalt  dem  Kinde  um  den  Hals 
gelegt,  dass  die  Mitte  derselben,  welche  am  breitesten,  auf  dem  Kehlkopf 
zu  liegen  kommt,  während  die  beiden  Enden  nach  vom  geknüpft  werden. 
Gleichfalls  wie  ein  Halsluch  wird  jetzt  über  diese  nasse  Binde  das  grössere 
trockene  Tuch  gelegt  Diese  Prozedur  wird  in  Zwischenräumen  von  je  10 
Minuten  zweimal  wiederholt.  Der  (im  Ganzen  also)  zum  dritten  Mal  umge- 
legte Verband  bleibt  12  Stunden  liegen,  um  dann  und  so  fort  nach  je  12 
Stunden  in  dreimaliger  Applikation  von  10  zu  10  Minuten  erneuert  zu 
werden.     Oft  soll  schon  binnen  kurzer  Zeit  Besserung  eintreten. 

Die  im  Bett  erfolgende  Haut  Perspiration  gilt  als  wesentliches  Förderungs- 
mittel der  Kur;  deshalb  sollen  dem  Kinde  ein  Kamisol  oder  zwei  Hemdchen 
und  wollene  Strumpfe  angethan  und  eine  Wärmflasche  zu  den  Füssen  in's 
Bett  gelegt  werden. 

Ausserdem  gebe  man  dem  Kinde  reichliche  Mengen  lauwarmer  saccha- 
rirter  Milch.  Als  übrige  Nahrung  dient  für  den  Beginn  dünne  Milchsuppe, 
Semmel  in  Milch  aufgeweicht  etc.,  später  Konsistenteres.  Säuglingen  soll 
ausser  der  Mutlermilch  reichlich  versüssle  lauwarme  Kuhmilch  eingeflösst 
werden. 

Die  dreimaligen  12stünd liehen  Umschläge  soll  man  wenigstens  3  oder 
4  Tage  lang  fortsetzen,  später  genügt  die  einmalige  Applikation.  In  dieser 
letztem  Weise  muss  jedoch,  namentlich  um  Becidive  zu  verhüten,  Wochen, 
ja  Monate  lang,  fortgefahren  werden. 

Itzigsohn  sagt,  dass  er  zur  Beruhigung  der  Anbehörigen  zweistündlich 
einen  Theelöffel  voll  von  einer  Solution  des  schwefelsauren  Kupferoxyds 
(gr.  ß  auf  5iij— ■  iv  Ap.  dest.)  nehmen  zu  lassen  pflege. 

Es  ist  wohl  anzunehmen,  dass  wenigstens  nicht  ganz  ohne  Einfluss  dies 
letztere  Verfahren  ist,  besonders  wenn  die  Kinder  noch  sehr  jung  sind. 


*)  Casp.  Wochenschr.  1849.  No.  1. 
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Kalte  Eisumschläge  um  den  Hals  werden  auch  von  Borchtnann  *) 
empfohlen. 

Braun*),  Moos*),  Beyer*),  Wolfert,  Benedix,  Sachse,  Neuber  *) 
o.  A.  empfehlen  mehr  oder  weniger  die  kalten  Begiessungen  des  Hinterhaupts. 
Nackens  und  Ruckgrats,  theils  während  der  Krankheit  überhaupt,  Iheils  im 
letzten  Stadium,  als  ultimum  refbgium  vor  der  Tracheotomie. 

In  letzterem  Belange  sind  sie  namentlich  zunächst  von  Härder  *)  in 
St  Petersburg  in  Anrege  gebracht. 


Epikritisches. 

Das  Verfahren,  wie  es  z.  B.  Itzigsohn  einschlägt,  fuhrt  ohne  zu  sehr 
eingreifend  zu  sein,  gewisserweise  auf  antiphlogistischem  Wege  sekundär  bei 
Unterstützung  durch  andere  Encheiresen  zur  Diaphorese,  und  verdient  in 
so  fern,  weil  es  zwei  flauptmomente  berüchtigt,  einigermaassen  als  rationell 
zu  gelten,  um  so  mehr,  da,  wie  oben  bemerkt,  die  ganze  Kur  von  einem 
hinlänglichen  Brechakt  eingeleitet  wird.  Ob  sich  aber  diese  Methode  ohne 
Zuhülfenahme  örtlicher  Blutentziehungen  auch  in  den  schlimmsten  Fällen  der 
Krankheit  ausreichend  erweisen  werde,  dürfte  zu  bezweifeln  sein ,  insonder- 
heit, wenn  die  kleinen  Patienten  blutreich  und  vollsaftig  sind. 

Es  erregt  indess  die  Bemerkung,  dass  (zu  Verhütung  von  Recidiven) 
mit  den  antiphlogistischen  Umschlägen  um  den  Hals  Wochen  und  Monate 
lang  fortgefahren  werden  müsse  gegen  die  in  den  fraglichen  Fällen  gestellte 
Diagnose  einigen  Verdacht,  den  nämlich,  dass  der  genannte  Arzt  wenigstens 
häufig  Croupßlle  jener  Art  vor  sich  gehabt,  die  durch  leichte*  häufige 
Wiederkehr  sich  auszeichnen  und  als  solche  oben  unter  der  Bezeichnung 
der  pseudocrouposen  Halserkrankungen  erwähnt  wurden.  Gerade  diese  vom 
wirklichen  echten  und  ungleich  seltener  vorkommenden  Croup  sich  unter- 
scheidenden Fälle  haben  das  Eigene,  jeden  Augenblick  Rückfälle  zu  bringen. 
Ob  übrigens  gegen  diese  Recidive  das  angegebene  Verfahren  sich  immer  er- 
folgreich zeige,  will  ich  dahingestellt  sein  lassen.  Es  könnte  scheinen,  als 
wäre  unter  Umständen  die  lange  Fortsetzung  desselben  gerade  geeignet,  Er- 
kältnngszuslände  und  somit  die  resp.  Halsbeschwerden  zu  veranlassen. 

Auch  das  Härder1  sehe  Verfahren  (zu  dem  erwähnten  Zweck:  Versuch, 
die  Tracheotomie  zu  umgehen),  möchte  der  Individualisirung  bedürftig  sein 


1)  Journ.  für  Kdrkrkht.  1852.  XIX.  1.  2. 

2)  Hufd.  Journ.  1841.  St.  5. 

3)  Oest.  Wochenscfar.  1841.  No.  41. 

4)  Casp.  Wochenschr.  1841.  No.  23. 

5)  Hnfel.  Journ.  1841.  St.  11. 

6)  Tema.  Abbdlg.  II.  1832. 
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und  nicht  für  alle  Fälle  sich  eignen,  obwohl  es  in  der  Bedeutung  einer  ultima 
ratio  etwaigen  Einwürfen  weniger  Raum  gibt,  als  zur  Zeit  der  Anwendung 
während  einer  früheren  Periode  der  Krankheit.  In  dieser  letzteren  Hinsicht, 
wenn  noch  die  Möglichkeit  vorhanden ,  Herr  des  Uebels  zu  werden  mit  Hülfe 
anderer  Mittel,  bedenke  man  wohl,  welch  heroisches  Mittel  die  jähe  Kälte 
in  Form  der  Kaltwasserbegiessungen  ist  und  wie  gewallig  sie  das  Nerven- 
system influenzirt.  Hier  ist  Wahl  nach  dem  Beschaffensein  der  Intividualität 
vor  allem  nölhig,  damit  sich  nicht  die  konstitutionelle  Kraft  und  Reaktions- 
fähigkeit von  dem  plötzlich  kommenden  heftigen  Eindruck  des  Mittels  über- 
wunden sehe,  wie'  dies  bei  sogenannten  schwächlichen,  bei  imbezill  ent- 
wickelten und  zart  organisirten  Kindern  so  leicht  möglich  ist.  Man  wolle 
sich  nur  daran  erinnern,  dass  sogar  hinsichtlich  Erwachsener,  wenn  sie  von 
derartiger  Konstitution  sind,  dieselben  Bedenken  zur  Erwägung  kommen, 
und  selbst  hier,  wo  doch  immerhin  die  Organisation  in  sich  schon  fester 
als  bei  schwächlich  entwickelten  Kindern  ist,  oftmals  die  kalten  Begiessungen 
(wo  sie  in  diesem  oder  jenem  Krankheitsfall  apriorisch  oder  theoretisch 
indizirt  schienen)  bei  Seite  gesetzt  werden  müssen,  weil  sie  nicht  ertragen 
werden. 

Hinsichtlich  der  Harder'schen  Empfehlung  sind  gewisse  Indicationen 
gleichfalls  wünschenswerth ,  wenn,  wie  gesagt,  auch  nicht  so  dringlich. 
Sie  ein  für  allemal  festzustellen ,  ist  freilich  prekär.  Im  Allgemeinen  soll  bei 
Anwendung  der  Kälte  nach  Härders  Methode  rasch  ein  kräftiges  Athmen 
erzielt  werden,  damit  wo  möglich  durch  den  gleichzeitig  entstehenden  ener- 
gischen Husten  angesammelte  pathiscbe  Produkte  herausgefordert  werden. 
Zugleich  vergesellschaftet  sich  mit  der  Hebung  der  Respiration  eine  Beschleu- 
nigung der  Blutzirculation,  die  sich  durch  gesteigerte  Kalorifikation  und 
Neigung  der  belebter  gewordenen  Haut  zur  Transsudalion  (Schweisssekre- 
iion)  ausspricht.  Ebenfalls  hebt  sich  die  deprimirle  Nervenkraft,  das  Gehirn 
zeigt  sich  belebter  und  erwacht  aus  dem  unbewussten,  apathischen  Zustande. 

Dies  soll  erreicht  werden;  es  wird  aber  nur,  wo  es  kann.  So  fragt 
es  sich  also  zuoberst,  welcher  Art  der  Zustand  des  kranken  Kindes  in 
seiner  Gesammtheit  sein  muss,  damit  man  die  Erreichung  des  vorschwebenden 
Zweckes  überhaupt  zu  ermöglichen  hoffen  dürfe.  Hoher  Grad  allgemeiner 
Schwäche,  durch  die  Energie  und  Dauer  der  Krankheit  hervorgebracht  oder 
in  ursprünglich  imbeziller  Entwickelung  begründet ,  angezeigt  namentlich 
durch  den  kaum  fühlbaren  Puls  und  äusserst  schwache  Herzaklion  lassen 
wenig  Erfolg  hoffen.  Eben  so  wenig  darf  man  bei  Complikalion  mit  Bronchen- 
oder  Lungenentzündung  Günstiges  erwarten,  es  könnte  hier  sogar  bei  der 
bestehenden  Schweralhmigkeit  durch  den  momentan  hinzutretenden  Eingriff 
der  Kälte,  dessen  erste  Wirkung  in  einer  unmittelbaren  Belastung  des  Ath- 
mens  besteht,  plötzliche  Erstickung  eintreten. 

Ist   dagegen   eine  solche   accessorische  oder  ursprünglich  begründete 
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Schwäche,  ist  eine  solche  entzündliche  Komplikation  nicht  vorhanden,  scheint 
vielmehr  die  bestehende  Abspannung  und  Schwäche  nur  von  einem  bedeu- 
tenden Grade  von  Nervendepression,  namentlich  von  einem  erschöpfungsähn- 
üchen  Zustande  der  Centralorgane  des  Nervensystems  abhängig  zu  sein,  so 
dass  die  patbischen  Produkte  aus  diesem  Grunde  nicht  herausgebracht  werden 
können,  dann  mag  durch  den  oben  erwähnten  Effekt  der  plötzlichen  Kälte- 
eiowirkung  ein  gunstiger  Umschwung  zu  ermöglichen  und  die  Tracheotomie 
dadurch  überflüssig  zu  machen  sein. 

Wenn  dem  so,  dann  sollte  man  indess,  wie  mir  scheinen  will,  auch 
mit  der  Anwendung  der  kalten  Begiessungen  eben  so  wenig  wie  sonst  mit 
der  Tracheotomie  bis  zum  letzten  (hoffnungslosen)  Augenblick  warten. 
Vielleicht  hat  Scharlau  ')  zum  Theil  aus  diesem  Grunde  der  langen  Zögerung 
von  den  kalten  Uebergiessungen  keinen  besonderen  Nutzen  gesehen.  Die 
etwa  erreichte  Besserung  war  in  seinen  Fällen  nur  eine  vorübergehende. 
Naumann  sah  von  dem  Mittel  äusserst  traurige  Folgen,  die  gewiss  immer 
eintreten  werden ,  wenn  man  dasselbe  ohne  weitere  Wahl  und  Rücksicht  im 
ersten  besten  Fall  in  Anwendung  zieht. 

Ä.  Köhler9)  bemerkt  über  die  dauernde  Anwendung  der  Kälte  mit 
Recht,  dass  sie  für  bedenklich  gelte  und  sich  jedenfalls  nur  für  den  ersten 
Beginn  der  Entzündung  eigne. 


Behandlung  mit  feuchter  Wärme. 

Die  feuchte  Wärme  wird  innerlich  und  äusserlich  gebraucht.  Inner- 
lich dient  sie  als  erweichendes  und  sedatives  Mittel  in  Form  der  verschie- 
denen Theeabsude  oder  der  feuchten  Dämpfe  Letztere  finden  viele 
Anhänger,  unter  welchen  z.  B  Budd9),  Elsüsser*),  Rieche6)  hervorzuheben. 

Budd  lässt  in  das  ringsum  durch  Vorhänge  dicht  verschlossene  Bett 
des  Kindes  ein  grosses  irdenes  Gefäss  mit  Wasser  bringen  und  dahinein 
zeitweis  heisse  Ziegelsteine  legen.  So  oft  bedeutende  Dyspnoe  eintritt  lässt 
er  ein  Brechmittel  aus  Tartar.  stib.  geben. 

Elsässer  hat  eins  seiner  eigenen  Kinder  (1%  Jahr  alt)  zweimal  mit 
Wasserdämpfen  behandelt.  Das  Kind  wurde  in  ein  kleines  Zimmer  gebracht, 
welches  durch  mehrere  Kübel  mit  siedendem  Wasser  von  dichtem  Wasser- 
dampf angefüllt  war,  so  dass  die  Temperatur  anhaltend  20°  betrug.  Darin 
Wieb  das  Kind  drei  Stunden.     Der  Husten  wurde  dadurch  leicht  und  lose, 


1)  Pr.  Ver.  Ztg.  1849.  23—40. 

2)  Spec.  Ther.  S.  331. 

3)  Med.  Tim.  1852.  Jan. 

4)  Wort.  Kr.  Bl.  1850.   No.  20. 

5)  Würt.  Er.  Bl.  Bd.  XX. 
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katarrhalisch.    Blutegel,  Tart.  slib.,  Kalomel,  Moschus,  die  bereits  zur  An- 
wendung gekommen  waren,  hatten  nichts  geholfen. 

Aehnlich  lässt  Riecke  in  das  Krankenzimmer  mehrere  flache  Geßsse 
oder  einen  Zuber  mit  siedendem  Wasser  stellen,  welches  öfter  erneuert 
wird.  Nebenher  müssen  viele  Kerzen  und  Oellampen  brennen,  um  den 
Oxydalionsprozess  in  den  Lungen  möglichst  zu  beschränken.  Dass  indess 
Letzteres  rathsam  möchte  ich  bezweifeln,  denn  es  kann  nicht  wünschens- 
wert!] sein,  dass  die  Energie  des  Athmens  mehr  beschränkt  werde,  als 
schon  bei  der  Respiration  in  der  Wasserdampfatmosphäre  an  sich  der  Fall 
ist.  Es  ist  vielmehr  wünschenswert!],  dass  dieselbe  möglichst  bei  Kraft 
bleibe,  da  das  Gegenlheil,  wie  bekannt  genug,  nur  zu  oft  die  traurige  Ur- 
sache zu  solchem  Schwächegrade  wird,  dass  die  Expektoration  bedeutend 
dadurch  leidet  oder  selbst  unmöglich  wird.  Auch  liegt  es  nicht  im  Zweck 
der  Wasserdampfanwendung,  die  nur  die  Schleimhaut  mitigiren  und  die 
Sekrete  lösen  soll,  den  Respirationsprozess  selbst  herabzusetzen. 

Wenn  R.  Köhler  *)  meint,  dass  die  feuchten  Dämpfe  gern  die  „Bangig- 
keit" vermehren,  und  deshalb  unter  Bezugnahme  auf  Erfahrungen  von  Clm 
dem  Jüngeren,  welchem  die  Dämpfe  nichts  leisteten,  auch  hinsichtlich  der 
etwaigen  als  günstig  verlaufen  gemeldeten  Fälle  meint,  dass  der  Grund  der 
günstigen  Wendung  schwerlich  in  den  Wasserdämpfen  zu  suchen  sei,  so 
muss  dazu  bemerkt  werden,  dass  die  Wirkungsfabigkeit  der  feuchten  Wärme 
in  Bezug  auf  die  gesammte  Hucosa  der  Athmungswege,  namentlich  auch  auf 
die  des  oberen  Theils  derselben  eine  weil  grössere  ist,  als  in  vielen  prak- 
tischen Kreisen,  wo  man  Medikamenten  etc.  den  Vorzug  gibt,  zur  Zeit  be- 
kannt ist  und  geglaubt  wird.  Nicht  ihrer  relaxirenden  und  sedirenden  Wir- 
kung an  sich,  welche  die  schönsten  Resultate  gibt,  darf  ein  Vorwurf  ge- 
macht werden,  namentlich  nicht  ein  blos  theoretischer,  sondern,  wie  bei 
jedem  anderen  Mittel  auch,  der  etwaigen  fehlerhaften  Verwendung, 
sei  es,  dass  diese  an  sich  oder  deshalb  eine  fehlerhafte  ist,  weil  sie  zu 
einer  Zeit  stattfindet,  wo  sie  nach  Maassgabe  der  Umstände  nichts  mehr 
leisten  kann. 

Auch  sollen  die  Dämpfe  die  Krankheit  nicht  allein  kuriren,  sondern 
sie  sollen  nur,  wie  dies  vernünftiger  Weise  nicht  anders  erwartet  werden 
kann,  unter  den  Hülfen  sonstiger  Art  mitwirken,  wie  denn  dies  z.  B.  in  dem 
Fall  von  Elsässer  geschehen,  wo  die  Entzündung  etc.  wahrscheinlich  durch 
die  angewandten  Blutentziehungen,  Kalomel,  Brechweinstein  etc.  schon  eini- 
germaassen  beseitigt  war  und  die  Hauptschwierigkeit  in  der  wegen  der  er- 
mangelnden Loslösung  der  Exsudate  stattfindenden  Erslickungsnöth  bestand. 

Wo  nichts  weiter  als  Dämpfe  angewendet  wird,  ist  es  wahrscheinlich, 
dass  diese  allein  als  nicht  ausreichend  befunden  werden. 


*j  Op.  cit.  S.  320  u.  321. 
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Ausserdem  ist  zu  beachten,  das«  die  Zimmertemperatur,  abge- 
sehen von  der  durch  die  Dämpfe  bedingten  Steigerung  der  Luft  wärme,  nicht 
gleichzeitig  eine  zu  sehr  erhöhete  sei,  vielmehr  ist  eine  ziemlich 
starke  Ermässigung  derselben  zu  empfehlen,  so  dass  die  etwaige  Erhöhung 
lediglich  von  der  an  die  Dämpfe  selbst  gebundenen  Wärme  beschafft  werde. 

Endlich  wird  man  überhaupt  die  Wirkung  der  Dämpfe  nicht  forgifen 
können,  weil  dies  die  Diffusionsgeselze  der  verschiedenen  Luftarten  nicht 
gestatten.  Die  Lungen  vermögen  bis  zu  einer  gewissen  Zeit  nur  um  ge- 
wisse Quantitäten  ihren  Wassergehalt  zu  vermehren,  wo  denn,  wenn  diese 
Vermehrung  ihren  höchsten  Grad  erreicht  hat,  durch  fortgesetztes  Verbleiben 
in  der  kunstlich  mit  Wassergehalt  bereicherten  Atmosphäre  leicht  Atem- 
beschwerden (verminderte  Athmungsenergie)  sich  bemerkbar  machen.  Des- 
halb ist  zu  empfehlen,  dass  das  Manöver  der  Schwängerung  der  Kranken- 
atmosphäre nicht  kontinuirlich  fortgesetzt  werde,  sondern  mit  passenden 
Unterbrechungen  und  Erneuerungen  stattfinde. 


Aeusserlich  hat  man  von  der  Warm wassertemperatur  zu  Umschlägen 
und  einfachen  Bädern  sowie  von  den  Dämpfen  zu  Dampfbädern  Ge- 
brauch gemacht 

Willkommene  Unterstützungsmittel  sind,  insonderheit  wenn  schon  einige 
Erleichterung  eingetreten  ist,  die  warmen  Umschläge  um  den  Hals  oder  die 
warmen  Bähungen  derselben.  (Von  Einzelnen  sind  zu  demselben  Zweck 
die  Einreibungen  mit  erwärmtem  Oel  empfohlen  worden.) 

Das  Auflegen  von  Badeschwämmen  auf  den  Hals,  die  in  heisses  Wasser 
getaucht  sind  (Lehmann),  scheint  keine  Verbesserung  der  einfachen  Um- 
schläge zu  sein;  noch  weniger  die  (volkstümliche)  Applikation  von  Schwalben- 
nestern, die  in  Milch  aufgekocht  worden,  wie  solche  von  Bluff  in  einem 
Fall  angewendet  wurden. 

Manche  Protektion  finden  mit  Recht  die  einfachen  (oder  aromatischen) 
warmen  Bäder,  doch,  wie  ich  glaube,  nicht  allein  in  Ansehung  des  letzten 
Stadiums  der  Krankheit,  sondern  schon  dann,  wenn  überhaupt  noch  wir- 
kungskräftige Mittel  erfolgreich  wirken  können,  nämlich  während  der  Incres- 
cenz  des  Uebels.  Sie  sind  ein  adäquater  Reiz  für  das  funktionswichtige 
Nenrennetz  der  Haut  und  verfehlen  nicht,  von  hier  aus  einen  belebenden 
Atigemeineindruck  hervor  zu  bringen 

Einzelne  empfehlen  lokale  warme  Bäder,  so  Grahl*)  die  warmen  Arm- 
bäder, die  als  Adjuvantia  auch  Canstatt  nützlich  fand.  Die  Arme  werden 
bis  über  den  Ellenbogen  in  ein  Geföss  mit  so  heissem  Wasser  getaucht, 
als  der  Kranke  es  ertragen  kann,   und  bleiben  darin  10  Minuten.    Dann 


•)  Ztscfarft.  für  d.  ges.  Med.  Bd.  XVI.  Hft.  4.  —  Bufeland'i  Journ.  1838. 
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sorgfältig    abgetrocknet      Alle   halbe   oder   ganze   Stunde   wird  das   Bad 
wiederholt 

Die  Dampfbäder  sind  bis  jetzt  im  Croup  zu  wenig  in  Anwendung  ge- 
kommen, als  dass  über  ihre  Zweckmässigkeit  oder  Unzweckmässigkeit  ein 
Unheil  gefällt  werden  könnte,  (m  Allgemeinen  darf  man  wohl  annehmen, 
dass  sie  in  Betracht  der  Behandlungsobjekte:  der  Kinder,  zu  heroisch 
einwirken. 


4.    Die  Ableitungsmittel. 

Die  hier  zur  Sprache  kommenden  Ableitungsmittel  sind  häufig  nicht 
zur  gehörigen  Zeit,  nicht  in  der  richtigen  Absicht  zur  Anwendung  gekommen. 
Sie  finden  allein  dann  eine  Indication,  wenn  sich  ein  Zustand  von  Er- 
schöpfung der  Kräfte  und  gleichsam  paretischer  Schwäche  des  Gehirns  und 
übrigen  Nervensystems  ausgebildet  hat,  so  dass  die  Herausbeforderung  der 
pathischen  Produkte  Schwierigkeiten  macht  oder  gehemmt  ist.  Jetzt  dürfen 
Senfteige  und  Vesikatore  etc.  versucht  werden,  sofern  sie  die  Möglich- 
keit einer  allgemeinen  Anregung  und  Belebung  „hoffen"  lassen.  Aber  eben 
dies  muss  gleich  hinzubemerkt  werden,  dass  man  viel  von  ihnen  nicht  zu 
erwarten  und  ein  so  grosses  Vertrauen,  wie  es  wohl  geschehen  ist,  in  sie 
nicht  zu  setzen  hat;  denn,  ich  muss  es  wiederholen,  nicht  eine  Ableitung 
nach  dem  gewöhnlichen  Begriffe  dieser  (wie  z  B.  die  Applikation  von  Vesi- 
katoren  gegen  rheumatische  Odontalgie) ,  kommt  hier  in  Frage,  sondern  zu- 
nächst und  zuoberst  eine  kräftige  Reizung  an  einer  oder  mehreren  vom  Sitz  des 
Uebels  entfernteren  Körperslellen,  man  will  durch  Erregung  der  zu  den  Centren 
leitenden  Nervenfasern  auf  die  Centralorgane  (namentlich  das  Gehirn)  einwir- 
ken, um  von  diesen  aus  (unter  Beseitigung  des  Sopors)  eine  kräftige  Re- 
flexwirkung auszulösen,  d.  h.  hier:  die  Energie  des  Kehlkopfs-  und  über- 
haupt des  Athmungs- Nervenapparats  zur  Beseitigung  der  drohenden  As- 
phyxie wachrufen.  Dadurch  nämlich  ist  zu  erhoffen,  dass  die  absehen 
des  Kranken  gemachten  Expektoralions- Anstrengungen  vielleicht  von  Erfolg 
sein  werden. 

Da  dies  der  Sinn  der  im  Croup  zu  etablirenden  Ableitungen  ist,  so 
erklärt  sich  daraus  zugleich  sehr  natürlich,  weshalb  spanische  Fliegen  weniger 
nützen,  als  wiederholt  applizirte,  rasch  und  kräftig  wirkende  Sinapis- 
men,  und  ausserdem,  warum  Ableitungen,  die  zu  sehr  in  der  Nähe  des 
Kehlkopfs  und  zu  frühzeitig  etablirt  werden,  so  leicht  eine  Steigerung  des 
örtlichen  Leidens  bedingen,  während  sie  ihrer  Wirkung  von  entfernten  Stellen 
aus  verlustig  gehen. 

Ganz  zu  verwerfen  ist  die  Manier,  schon  in  der  ersten  Zeit  der  Krank- 
heit ein  Blasenpflaster  auf  den  Hals  zu  legen;   denn  dadurch  wird  nicht 
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allein  eine  Vermehrung  des  entzündlichen  Reizes,  sondern  auch  der  tlebeU 
stand  bedingt,  dass  inzwischen  der  Hals  für  Anwendung  anderer  Mittel  un- 
zugänglich wird. 

Porter  bemerkt,  „in  den  letzten  Stadien  des  Croup,  wenn  ein  Kon- 
gestivzustand  der  Lunge  und  Neigung  zur  Exsudation  vorhanden  sei,  wäre 
es  angemessen,  ein  Blasenpflaster  auf  die  Brust  zu  legen;  aber  die  Appli- 
kation desselben  in  der  Nähe  des  affizirten  Tbeils  sei  niemals  passend." 

Stokes1)  tadelt  das  gerügte  Verfahren  mit  den  Worten:  „Manche  Aerzte 
nlben,  schon  im  Anfange  der  Krankheit  ein  Blasenpflaster  auf  den  Hals  zu 
legen;  ich  nehme  jedoch  keinen  Anstand,  diesqp  Verfahren  für  sehr  ver- 
wegen zu  erklären." 

Dasselbe  gilt  von  der  verfrühelen  Applikation  der  Vesikatore  in  den 
Nacken  oder  zwischen  die  Schulterblätter,  wie  Gölis,  Copland  u.  A.  riethen; 
denn  es  dürfen  die  kleinen  Patienten  nicht  eben  sehr  reizbar  zu  sein,  damit 
auf  diese  Weise  ein  lebhaftes  Reizöeber  angefacht  werde.  Sehr  ist  gleich- 
falls vor  dem  zu  lange  Liegenlassen  der  Blasenpflaster  zu  warnen ,  denn 
häufig  gehen  schon  nach  kurzer  Applikation  derselben  bei  geschwächten 
Kindern  die  Zugstellen  in  schwer  zu  heilende  Eiterungs-  und  Ulzerations 
flächen  über. 

Royer -Cottard,  Albers  etc.  wollen  durch  fortgesetzte  Behandlung  mit 
Senfteigen  an  Waden  und  Füssen  vom  Croup  geheilt  haben,  und  Desessartz 
behauptet  sogar,  ein  nach  dem  zweiten,  dritten  Anfall  applizirtes  Vesikator 
beuge  einer  Zunahme  der  Krankheit  vor  und  könne  sogar  vor  Fortdauer  und 
Rückfällen  schützen. 

Dass  diesen  Beobachtungen  und  Behauptungen,  die  den  Erfahrungen 
der  bedeutendsten  Kliniker  geradezu  wiedersprechen ,  diagnostische  Irrlhümer 
zu  Grunde  liegen  müssen,  wird  keines  besonderen  Beweises  bedürfen.  Ich 
erinnere  an  das  oben  über  derlei  Erörterte. 


Wenn  nach  intensivem  Croup  Beleglheit  der  Stimme  und  Neigung  zu 
Rückfällen  residuirt,  leisten  nach  Scharlau*)  eine  vor  dem  Kehlkopf  8— 14 
Tage  lang  in  Eiterung  erhaltene  Vesikatorwunde  oder  Einreibungen  von  Ol. 
Crotonis  in  den  vordem  Theil  des  Halses  nützliche  Dienste 

Enz  ■)  räth  die  Applikation  der  Vesikatore  an  die  schmerzhafte  Stelle 
des  Rückgrats,  die  sich  nach  ihm  vorfindet,  indem  er  den  Croup  von  einer 
Reizung  des  Rückenmarks  wesentlich  abhängig  sein  lässt 


1)  A.  a.  0.  S.  131. 

2)  Pr.  Ver.  Ztg.  1841.  No.  4. 

3)  Würt.  Kr.  Bl.  Bd.  VIII.  No.  36. 
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Der  von  Frönkel1)  beschriebene  „  paralytische  "  Croup»  bei  welchem 
Brechmittel  weniger  geeignet,  dagegen  ein  grosses  Vesikator  im  Nacken, 
reizende  Salben  auf  die  Wundfläche  desselben  applizirt,  feuchtkalte  Umschläge 
auf  Nacken,  Hals  und  Brust,  Clystire  von  Asa  foetida,  innerlich  Tincl 
aromal.  in  steigender  Gabe,  später  Schwefel-  und  Anümonialpräparale 
zweckmässig  sein  sollen  —  dieser  Croup  ist  kein  Croup,  sondern  eine  jener 
Reflexaffektionen,  deren  Ursachen  sich  auf  zahlreich  verschiedene  Weise  im 
Rückenmark  habilitiren. 

Ganz  übrigens,  wie  Trousseau*)  will,  die  Vesikatore  verwerfen,  möchte, 
unbeschadet  der  grossen  zweifellosen  Autorität  dieses  Arztes,  nicht  zu  em- 
pfehlen sein,  wenigstens  werden  sie  in  der  von  Porter  und  Scharlau  an- 
gegebenen Weise  mitunter  recht  zweckmässige  Verwendung  finden  können. 
Freilich  sind  und  bleiben  in  dem  obberegten  Sinne  der  Ableitung  in  der 
Crouptherapie  die  Sinapismen  die  vorzuglicheren  Mittel  Ihnen  zur  Seite 
empfehlen  sich  die  unter  der  Warmwasserverwendung  erwähnten  örtlichen 
Bäder,  z.  B.  die  Armbäder  nach  Grahl,  Canstatt  u.  A.  Von  diesen  Mitteln 
kann  man  bei  vernünftiger  Vorsicht  ohne  Furcht  vor  etwaiger  Verschlimme- 
rung durch  accessorische  Reizung  sowohl  bei  asphyktischen  Zufällen,  wie 
in  leiehteren  Graden  von  Athemnoth  Gebrauch  machen. 

Zweckmässig  lässt  sich  hier  vielleicht  auch  noch  die  Kirby'sche  Manier, 
rasch  rubefacirend  zu  wirken,  anreihen.  Sie  besteht  in  der  Applikation 
kleiner  mit  heissem  Kochsalz  gefüllter  Säcke  rings  um  den  Hals. 

Bretonneau  hat  die  nachtheiligen  Wirkungen  der  Spanisch  -  Fliegen- 
pflaster dadurch  zu  vermeiden  gesucht,  dass  er  das  Vesikator  mit  einer 
dünnen  Lage  Oel  bestreichen  lässt,  wodurch  das  Ranlharidin  aufgelösst  wird, 
und  dann  ein  Stück  Fliesspapier  darüber  legt.  Dies  so  bereitete  Vesikator 
wird  nun  auf  die  designirte  Halspartie  applizirt.  Nach  6 — 7  Stunden  bat 
man  die  nöthige  Wirkung.  Man  soll  aber  überhaupt  das  Pflaster  nie  bis 
zur  Blasenbildung  hegen  lassen. 

Diese  Methode  hat  aber  immer  doch  den  grossen  Nachtheil,  dass  sie 
viel  zu  langsam  wirkt  Angesichts  der  drängenden  Gefahr,  so  wie  ausserdem 
selten  die  Blasenbildung  ungeachtet  der  erwähnten  Vorkehrung  dagegen  ganz 
vermieden  wird.  Man  soll  dann  nach  Bretonneau  keinen  Schnitt  in  die 
Blasen  machen,  sondern  sie  nur  mit  Nadeln  fein  anstechen  und  über  der 
abgehobenen  Epidermis  einen  Verband  anlegen.  Eine  immer  prekäre,  wenig* 
stens  unerwünschte  Sache,  um  deren  Willen  man  Zeit  und  Aussicht  auf 
rasche  Hülfe  verliert  und  sich  in  der  Handhabung  anderer  örtlicher  Mittel 
beschränkt. 


1)  Pr.  Ver.  Ztg.  183a  No.  21. 

2)  Abeille  arid.  1850.  JuiU.  30. 
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5.    Die  Quecksilbermittel. 

Die  Quecksilberbehandlung  des  Croup  bat  seit  Rush,  der  sie  in  die 
Praxis  eiofübrte,  so  zahlreiche  Anhänger  gefunden,  dass  man  nicht  wagen 
mag,  selbst  wenn  man  theoretisch  dagegen  sein  sollte,  ohne  genaue  Prüfung 
darüber  abzusprechen.  Wenn  auch  anzunehmen  ist,  dass  zum  Theii  die 
Belobung  des  Quecksilbers,  gegen  Croup  aus  der  Zeit  der  Kalomelomanie 
dalirt  oder  auf  diagnostischen  Irrthümern  beruht,  so  findet  man  doch  unter 
den  Lobrednern  andererseits  auch  Aerzte ,  bei  denen  wenigstens  von  letzteren 
nicht  leicht  die  Rede  sein  kann:  Autenrieth  x),  Guersant,  Bretonneau  etc. 

Fragen  wir  zunächst,  was  will  man  durch  das  Quecksilber  erreichen? 
Dieser  Frage  nachforschend  finden  wir  leider  nur  sehr  vage  und  zum  Theil 
sehr  von  einander  abweichende  Absichten.  Wenn  bei  dieser  Uebeslimmheit 
und  Abweichung  dennoch  das  bestimmt  ausgesprochene  Lob  übereinstimmt, 
so  ist  es  zu  entschuldigen,  wenn  man  dadurch  veranlasst  wird,  einigen 
Zweifel  in  die  Nützlichkeit  des  Mittels  überhaupt  zu  setzen. 

Zunächst  begegnen  wir  einer  Anzahl  Stimmen,  die  nach  der  Neigung 
der  Torzeit  im  Quecksilber  eine  Art  Specificum  gegen  den  Croup  erkannt 
wissen  wollen. 

Autenrieth  ging  von  der  Idee  aus,  man  müsse  durch  das  Quecksilber 
statt  der  gefährlicheren  Krankheit,  (Croup),  eine  minder  gefahrliche  in  einem 
anderen  Organ,  dem  Darmkanal  hervorrufen;  diese  zweite  Affektion  könne 
als  starke  Ableitung  vom  Kehlkopf  gelten.  Deshalb  erapfiehtt'er  grosse  Dosen 
Kalomel.  Nach  seiner  Vorschrift  sollen  zu  Anfang  so  viele  Gran  Kalomel 
gegeben  werden,  als  das  Kind  Jahre  alt  ist.  Hat  man  es  mit  der  bereits 
entwickelten  Krankheit  zu  thun,  wird  mit  der  Gabe  bis  zum  Nachlass  der 
schlimmsten  Erscheinungen  gestiegen.  Die  grösste  Dosis  soll  gr.  j  alle 
halbe  Stunden  (oder  20  Minuten)  sein.  Dabei  werden  zur  Unterstützung  der 
beabsichtigten  Ableitung  dreistündlich,  wenn  heiliges  Fieber  vorhanden  ist 
öfter,  Essigklystire  applizirt. 

Die  narkotischen  Zusätze  (Opium,  Hyoscyamus  etc.),  welche  Einige 
machten  (LerUin  etc.),  scheinen  nicht  mit  dem  Zweck  dieses  Verfahrens 
zu  harmoniren. 

Eberle  und  Stearns  geben  2— 5jährigen  Kindern  gr.  xv— xx  Kalomel. 

Rush  gab  2— 3mal  gr.  vj,  Hamilton  öfterer;  doch  mit  Rücksicht  auf 
die  Art  des  jemaligen  Falles,  des  Kräftebestandes  der  Kranken  etc. 

Garavagha*)  bedient  sich  zuerst  der  Blutegel,  dann  gibt  er  stündlich 
1—4  Gr.  Kalomel.  Später  wendet  er  auch  (gegen  Athmungsbesch werden) 
Emetica  und  Senfteige  an.    Sein  Verfahren  ist  also  mehr  zusammengesetzt 


1)  Vers.  f.  d.  pr.  Heilk.  1807.  Hfl.  1;  1808,  2. 

2)  Gas.  di  Nil.  1847.  No.  49. 
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Colson  l)  hält  neben  dem  Aderlass  das  K  a  I  o  m  e  1  für  das  wichtigste 
Mittel,  von  welchem  Marcus  sogar  2  bis  400  Gran  innerhalb  48  Stunden 
verordnet  habe.  —  CoUon  bemerkt  indess,  das  Kalomel  müsse  nicht  eigent- 
lich als  Purgans  wirken,  sondern  in  kleinen,  od  wiederholten  Dosen  gegeben 
werden :  gr.  ß  -— j  alle  Virtelstunden.  (Oebergang  zur  konstitutionellen 
Quecksilberwirkung.) 

Aehnlich  lässt  auch  Guersant  nur  gr.  V4 — gr.  ß  halbstündlich  oder 
stündlich  nehmen,  verbunden  mit  Gummi  Mimosae,  Althäapaste  etc. 


Diejenigen  endlich,  welche  die  konstitutionelle  Wirkung  des  Quecksilbers 
bezwecken:  (Basedow,  Löwenhardt,  Niemann,  Nicholas,  Thore,  Lentin  etc.), 
bedienen  sich  ausserdem  der  Einreibungen  der  grauen  Salbe.  So  ver- 
sichert Thore2)  einen  heftigen  Fall  von  Croup,  der  erfolglos  mit  Blutent- 
ziehungen und  Brechmitteln  behandelt  war,  durch  Alaun  und  Kalomel 
ää  5  Ctgr.  alle  Stunden  nebst  Einreibungen  des  Ungt  Hydrarg.  ein.  in  Hals 
und  Brust  geheilt  zu  haben. 

Aehnliche  Fälle  werden  von  Nicholas  8)  raitgetheilt  (2).  Zweistündliche 
starke  Einreibungen  der  genannten  Salbe  in  den  Hals  bewirkten  oder 
förderten  wenigstens  in  hohem  Grade  die  Lösung  und  Ausstossung  der 
Pseudomembran.  (96  Grmm.  oder  ungefähr  5iij  in  36  Stunden  und  mehr.) 

Die  Salbe  wird  auch  in  die  innere  Fläche  der  Oberschenkel  und  in 
die  Waden  eingerieben4). 

Das  gewöhnliche  Verfahren  zur  Unterstützung  des  innerlichen  Queck- 
silbergebraucbs  erlaubt  indess  nur  3j,  5ß  bis  höchstens  3j  der  grauen 
Salbe,  in  den  Hals  einzureiben. 


Werneck  zieht  dem  Kalomel  das  Hydrargyrura  bromatum  vor.  Dosis 
wie  bei  ersterem  Mittel. 

Schenk,  Most  u.  A.  empfehlen  den  Herc.  solub.  Hahnemanni  (Hydr. 
oxydulaL  nitric.  ammoniacatum.) 

Auch  liess  Lentin  statt  der  grauen  Salbe  weissen  Präcipitat  (5i  auf 
5j  Fett)  nach  den  Blutentziehungen  einreiben. 


Valleix  hält  die  Mitte   inne  zwischen  Lobrednern  und  Gegnern 
Quecksilberpräparate,  indem  er  sie  nur  für  einfache  Adjuvantia  erklärt 


1)  Journ.  de  Möd.  de  Brux.  1844.  Mars. 

2)  Gaz.  de  Par.  1852.  46. 

1)  Bull,  de  thör.  1851.  Janv. 

2)  Cf.  Löwenhardt:  Pr.  Ver.  Zt*.  1841.  38  u.  W. 
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Unter  den  Gegnern  sind  die  vornehmsten  Jurine,  /.  Frank,  Slokes 
und  Albers. 

Stokes  l)  hält  die  Merkurialien  im  Croup  für  unzureichend  und  un- 
oöthjg.  Er  beruft  sich  dabei  namentlich  auf  die  Unsicherheit  der  Kalomel- 
wnrkuog,  auf  die  Schwierigkeit,  bei  heftigen  akuten  Entzündungen  Speichel- 
fluss  zu  erregen,  und  auf  die  nachteiligen  Wirkungen,  welche  der  Merkur 
auf  den  ganzen  Organismus  äussert. 

Gewiss  ist  in  der  Hauptsache  diesem  erfahrenen  Praktiker  durchaus 
beizustimmen,  insonderheit  was  die  konstitutionelle  Wirkung  des  Quecksilbers 
auf  den  zarten  kindlichen  Organismus  betrifft  Entstehen  zu  starke  Aus- 
leeningen, so  wirken  schon  diese  so  erschöpfend,  wie  es  in  der  fraglichen 
Krankheit  niemals  erwünscht  sein  kann.  Tritt  lediglich  die  Allgemeinwir- 
kung  hervor,  so  kann  (Brand  oder  wenigstens)  bedeutende  und  langwierige 
Uheration  des  Hundes  entstehen  oder  ein  Marasmus  die  Folge  sein,  der, 
wofern  er  nicht  tödtet,  mindestens  während  einer  langen  Zeit  nicht  über- 
wunden wird  und  vorläufig  eine  zerrüttete  Konstitution  zurücklässt 

Deshalb  interponirt  Guersant*)  seinen  eigenen  Lobsprüchen  über  den 
Merkur  die  Bemerkung,  dass  es  der  Klugheit  gemäss  sei,  schwächlich  ent- 
wickelten oder  durch  Krankheiten  stark  reduzirten  Kindern  kein  Quecksilber 
zu  geben  oder,  wo  dies  geschehen,  Tonica  in  Gebrauch  zu  ziehen. 

Es  will  indess  angemessener  erscheinen,  diese  Warnung  dadurch  über- 
flüssig zu  machen,  dass  man  lieber  überhaupt  auf  die  methodische  An- 
wendung des  Quecksilbers  verzichte,  da  bei  seinem  prekären  Nutzen  und 
den  leicht  möglichen  Gefahren  seiner  Anwendung  andere  Mittel  zu  Gebote 
stehen,  welche  die  rationelle  Theorie  billigen  muss  und  die  sich  aus  der 
Praxis  die  vielfachsten  günstigen  Erfahrungsresultate  ausgelöst  haben. 

Namentlich  hinsichtlich  seiner  konstitutionellen  Wirkung  ist  das  Queck- 
silber in  Ansehung  der  kindlichen  Konstitution  ein  allzu  differentes  Mittel* 
als  dass  man  sich  ohne  Noth  seiner  zu  energischen  Eingriffen  bedienen 
sollte.  Gesetzt  auch  den  Fall,  es  vermöge  als  stark  verflüssigendes  Mittel, 
wie  z.  B.  Thore  berichtet,  durch  die  eintretende  Allgemeinwirkung  zur  Lö- 
sung der  unechten  Membran  beizutragen,  (was  indess  auch  noch  der  be- 
weisfähigeren Constatirung  bedarf),  was  wird  dann  gewonnen  sein,  wenn 
dabei  gleichzeitig  die  Hämatogenese  so  sehr  herabgesetzt,  die  Säftemischung 
so  bedeutend  depravirt  ist,  oder  die  Keimanlage  zu  anderen  gewalligen  Er- 
krankungen (z.  B.  Tuberkulose)  so  weit  ihrer  demnächstigen  Entwicklung 
entgegen  geführt  worden,  dass  nun  nach  etwaiger  Besiegung  der  Croup- 
krankbeit  ein  vielleicht  nicht  minder  gefährliches  Uebel  zu  beseitigen  ist? 


1)  A.  a.  0.  S.  130. 

2)  Dict  de  m6d.  6.  IX.  A.  Croup.  (2.  Aufl.)  —  Cf.  Ann.  für  Rioderkrkht.  Bd.  I. 
HO.  3.  S.  106. 

EL  e 
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Der  Ifräftebesfand  erlaub*  jetzt  am  so  weniger  ein  dreiflies  Einschreiten, 
und  gluckt  es  auch,  das  Leben  zu  erhalten,  so  kann  doch  dasselbe  für 
lange  Zeit  oder  gar  lebenslänglich  in  seinen  Grundfesten  erschüttert  sein. 
Auch  fragt  es  sich,  ob  überhaupt  schon  vor  der  stattgehabten  Ausschwitzung 
die  Quecksilberwitkung  im  Stande  ist,  dieselbe  za  verhüten.  Beruht  jene, 
wie  anzunehmen,  auf  einem  eigentümlichen  Prozees,  so  müsste  man 
schon  zu  den  Spezificum  -  Gläubigen  gehören,  um  eine  solche  präventive 
Wirkung  zu  erwarten.  Rationeller  Weise  wird  indes«  beutigen  Tages  an 
derlei  Spezifisches  Niamand  glauben  können. 


6.    Die  Narkotica. 


Heilmittel  im  gewöhnlichen  Sinn  können  in  der  Crouptherapie  die  nar- 
kotischen Stoffe  nicht  sein,  das  geht  deutlich  genug  aus  der  Differenz 
zwischen  dem  Wesen  der  Krankheit,  welches  auf  Entzündung  beruht,  und 
der  Art  der  Wirkungsfähigkeil  der  Narcolica  hervor,  die  zuoberst  eine 
sedirende  ist.  Nichtsdestoweniger  jedoch  kann  unter  Umständen  den  Nar- 
koticis  eine  indirekte  Heilwirkung  zugeschrieben  werden,  und  zuverlässig 
wird  von  ihnen  in  Deutschland  mit  Unrecht  gegen  verschiedene  entzündliche 
Zustände  weniger  Gebrauch  gemacht,  als  z«  B.  in  England.  Englische 
Aerzte  wie  Stokeß<  Graves  u.  A.  können  in  der  Handhabung  der  Narkotica, 
was  die  erwähnten  Krankheitsverbältnisse  betrifft,  unsere  Huster  sein. 
Naturlieh  kommt  hiebei  Alles  darauf  an,  den  richtigen  Zeitpunkt  für  die 
Anwendung  zu  erfassen.  Eine  akute  Entzündung  von  vornherein  mit  Opium 
bekämpfen  wollen,  würde  ein  vergebliches  und  gefährliches  Unternehmen 
sein.  Aber  es  gibt  im  Verlauf  der  Entzündung  Momente,  wo  Opium  ^etc. 
antiphlogistisch  wirken  kann.  Diese  stellen  sich  heraus  entweder,  wie  in 
manchen  gewöhnlichen  Entzündungsfällen,  während  die  Entzündung  chronisch 
wird,  oder  wenn,  wie  im  Group  zum  Oefteren  geschieht,  spastische  Afiek- 
tiooen  hinzutreten,  (Glottiskrampf),  oder  auch  nur  eine  gesteigerte  nervöse 
Reizbarkeit,  (ein  Erethismus)  örtlich  sich  bemerkbar  macht  In  diesen 
Fällen  kann  man  von  den  Narkoticis  mit  dem  grössten  Vortheil  Gebrauch 
machen.  Von  Nutzen  sind  aber  dieselben  auch  ausserdem  noch,  wenn  ein 
höherer  Grad  allgemeiner  Reizbarkeit  vorhanden  ist,  der  sich  durch  grosse 
Unruhe  und  anhaltende  Schlaflosigkeit  zu  erkennen  gibt  Diese  Unruhe  und 
Schlaflosigkeit  wirken  in  nicht  geringem  Ifaasse  und  rasch  erschöpfend,  und 
konsumiren  die  Kräfte,  deren  Erhaltung  den  kleinen  Kranken  überaus  notwen- 
dig ist  Hier  kommen  die  Narkotica,  indem  sie  Ruhe  schaffen,  der  Erschöpfung 
wenigstens  in  gewissen  Grade  zuvor,  und  können  indirekt  als  roborirende 
Mittel  gelten.  Es  würde  für  die  Crouptherapie  von  erheblicher  Wichtigkeit  sein, 
wenn  die  Praktiker  diesem  Punkt  eine  reifliche  Erwägung  schenken  möchten. 
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Die  Narcotica  sind  abo  als  antispastische  und  den  Folgen  grosser  Er- 
regung einigermaassen  vorbeugende  Stoffe  in  der  Crouptherapie  zwischendurch 
zweckmässige  und  dankenswerthe  Mittel 

Zum  fheil  in  diesem  Sinne  scheint  z.  B.  Golding-Bird1)  ihre  An- 
wendung beliebt  zu  haben.  Er  wendet  nämlich  ausser  Blutentziehungen  und 
iotknonialien  das  Opium  in  Fällen  von  Glottiskrampf  an,  nach  dessen 
Beseitigung  die  Kranken  grosse  Erleichterung  fühlen.  So  kann  das  Opium 
sogar  Leben  rettend  wirken,  wenigstens  glaubt  er  in  zwei  Falten  den  erfolgten 
Tod  als  Effekt  eines  Krampfes  betrachten  zu  dürfen,  der  durch  ein  lose  im 
Larynx  belegenes  Stück  Pseudomembran  angeregt  worden.  Hannay  sah 
die  beste  Wirkung  vom  Tart  stib.  in  seiner  Verbindung  mit  Opium  *). 


Etwas  ganz  Anderes  ist  es  dagegen,  wenn  man  wie  Bow,  Gregory, 
Biesenthal,  Kimbett,  Waltner  u.  A.  durch  Narcotica  allein  oder  vorwiegend 
den  Croup  heilen  zu  können  glaubt  Ein  solcher  Glaube  kann  lediglich  nur 
auf  durchaus  verkehrten  Prämissen  beruhen. 

Biesenthal9)  und  Bow*)  verwerfen  die  Antiphlogose ;  letzterer  be- 
zeichnet dieselbe  sogar  als  widersinnig. 

Biesenthal  legt  nach  Yorausseqdung  eines  Bre^imittels  (Ipecac.)  das 
meiste  Gewicht  auf  narkotische  und  Äütispastische  Stoffe5);  lässt 
aber  doch  auch  kalte  Salzwasserumschläge  um  den  Hals  legen  und  sorgt 
bei  angetriebenem  Abdomen  für  Evacuation  durch  Klysüre, 

Bow  versichert,  von  der  äusserlichen  Anwendung  des  Opiums  in 
Form  einer  Opium  haltigen  Salbe,  die  nicht  einmal  eingerieben,  sondern 
n*  ausgestrichen  zu  werden  brauchte,  die  gUnzensten  Erfolge  gesehen 
zuhaben. 

Gleichfalls  die  ftusserliche  Anwendung  finden  wir  von  Wahner4) 
enpfohteo. 


1)  The  Lancet.  1844.  Juin. 

2)  Lond.  med.  Gaz.  Vol.  XXVI.  p.  583. 

3)  Journ.  für  Kdrkrkht.  184a  Jon. 

4)  The  Lancet.  1837.  Toi.  I.  No.  26. 

5)  BUsenthal  verordnet; 

Rc.    Plv.  r.  Val. 
Oxym.  Seil),  gj 
Tinct.  Opii  spl  gtt.  xx 
Aqu.  dest.  $iß. 
M.  S.    2— 5jährigeD  Kindern  stündlich,  5— 8jährigen  halbstündlich  einen 
TheelOffel  voll. 

6)  Wüft  Kr.  M.  1851.  No.  31. 

6* 
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Während  eines  Zeitraums  von  16!  Jahren  will  Waltner  die  Einreibung 
des  ganzen  Körpers  mit  Opium  und  UnguenU  hydr.  einer,  mit  grossem 
Erfolge  angewendet  haben.  In  der  Folgezeil  verwendete  er  mit  Weg- 
lassung der  grauen  Salbe  nur  eine  Mischung  von  5iß  Opium  und  5ij 
Schweinefett  und  erzielte  dieselben  Resultate,  wie  früher!!  Es  sollen 
sogar  von  15  mit  dieser  reinen  Opiumsalbe  behandelten  Kindern  im  Aller 
von  4 — 6  Jahren  in  2 — 3  Tagen  bereits  12  geheilt  gewesen  sein!!  Bei 
Kindern  unter  4  Jahren  wird  auf  5ij  Fett  nur  5j  Opium  genommen,  bei 
Kindern,  die  älter  als  6  Jahre  sind,  kommt  die  doppelte  Menge  Opium  auf 
dieselbe  Quantität  Fett. 

Diese  Salben  werden  zweistündlich  in  den  ganzen  Körper,  den  Kopf 
ausgenommen,  eingerieben,  so  dass  das  ganze  Quantum  in  24 — 36  Stunden 
verbraucht  ist  Zur  Heilung  reichen  meistens  2—3  Portionen  aus,  seltener 
sind  4—5  nöthig. 

Innerlich  wird  nichts  verabreicht,  ausser  etwa  Himbeerwasser,  selbst 
Opium  und  Morphium  hatten  sich  innerlich  nutzlos  erwiesen. 

Der  Effekt  der  Procedur  soll  folgender  sein. 

Gleich  nach  dem  Einreiben  der  Salbe  mindert  sich  die  fieberhafte 
Aufregung,  der  Erethismus  des  Nervensystems,  und  der  Husten  wird  seltener, 
der  bellende  Ton  aber  bleibt  noch  zurück.  Dagegen  verlangsamt  sich  das 
Athmen  und  es  stellt  «ich  ein  wohltuender  Schlaf  ein.  Sobald  auch  der 
Croupton  abnimmt  wird  die  Zahl  der  Einreibungen  verringert  oder  es 
werden  einmal  um  das  andere  nur  der  Vorderleib  und  die  Füsse  oder 
Rücken  und  Arme  eingerieben. 


So  lange  man  sich  das  Opium  verbunden  mit  der  ziemlich  grossen 
Quantität  Quecksilbersalbe  wirkend  denkt ,  ist  ein  etwaiger  Erfolg,  von  der 
letzteren  ausgehend,  plausibel  zu  machen,  es  wäre  dann  der  Glaube  an  die 
gleichzeitige  Wirkung  des  Opiums  einfach  ein  irrthümlicher;  obwohl,  wie 
wir  bereits  gesehen  beben,  von  noch  intensiverer  Anwendung  des  Merkurs 
solche  Resultate,  wie  sie  Walther  anfuhrt,  in  der  Praxis  Anderer  nicht 
erzielt  wurden.  Dagegen  schwindet  gänzlich  der  Boden  einer  nur  einiger- 
maassen  sicheren  Beurtheilung  unter  unseren  Füssen,  wenn  wir  vernehmen, 
dass  auch  das  Opium  allein  so  glänzende  Erfolge  seiner  äussertichen  An- 
wendung lieferte,  wie  sie  kaum  bei  der  besten  sonstigen  Behandlungsweise 
jemals  sich  herausgestellt  haben.  Dass  hier  ein  Missverständniss  obwalte, 
muss  angenommen  werden,  welcher  Art  es  auch  sein  mag.  Am  nächsten 
liegt  natürlich,  da  Walther  nichts  Sonstiges  zu  Hülfe  nahm,  dem  eine 
Heilwirkung  zuzuschreiben  werden  könnte,  die  Vermuthung  diagnostischer 
Irrthümer,  die  überhaupt  in  Hinsicht  auf  den  Group  überaus  häufig  begangen 
zu  werden  scheinen.    Vor  der  Nachahmung  der  in  Rede  stehenden  Methode 
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wird  wenigstens  so  lange  gewarnt  werden  müssen,  bis  exakte  beweiskräftige 
Beobachtungen  in  hinreichender  Zahl  praktisch  ihren  Wertb  festzustellen 
oder  physiologische  Untersuchungen  den  Nachweis  zu  geben  vermögen,  ob 
etwas  und  wie  viel  von  einem  Stoff,  wie  Opium  die  äussere  Haut  durchzu- 
lassen im  Stande  ist.  Von  der  Möglichkeit  des  Letzleren  gilt  zur  Zeil  das 
Gegentheil. 

Andere  Narkotica,  welche  versucht  wurden,  sind  das  Bilsenkraut, 
Kirschlorbeerwasser,  der  Tabak,  der  rothe  Fingerhut  etc. 

So  wendet  Rademacher  eine  Digitalis  salbe  an1),  womit,  auf 
Leinen  gestrichen,  die  ganze  Luftröhre  bis  zum  Brustbein  herab  Ledeckt 
wird.    Der  mit  Salbe  bestrichene  Lappen  bedarf  einer  öfteren  Anfrischung. 

Wood9)  beobachtete  in  einem  Fall  von  Tabakskalaplasmen  um 
den  Hals  einen  günstigen  Umschwung  der  Krankheit,  die  vorher  schon  drei 
Tage  lang  mit  den  kräftigsten  sonstigen  Mitteln  behandelt  worden  war. 

Die  Beurlheilung  der  äusserlichen  Anwendung  dieser  Stoffe  ist  analog 
jener  des  Opiums  in  derselben  Verwendungsform.  Ihr  Nutzen  bleibt  pro- 
blematisch, bis  die  Möglichkeit  ihrer  Wirkung  von  aussen  her  wahrschein- 
lich gemacht  oder  konstatirt  ist  8). 


7.   Die  Aetzmittel. 

Schon  bei  der  Erörterung  der  akuten 'Laryngitis  und  Laryngotracheitis 
der  Erwachsenen  wurde  der  örtlichen  Behandlung  der  kranken  Gebilde 
mittelst  Aetzung  gedacht  In  ähnlicher  Weise  sind  in  der  Grouptherapie 
die  zahlreichsten  Versuche  damit  angestellt,  leider  aber  ist  im  Voraus  schon 
xu  bemerken»  dass  dieselben  zum  Theil  so  kolossal  ausgeführt  wurden,  als 
handele  es  sich  um  einen  mechanischen  Eingriff  in  eine  Maschine,  um  sie 
xu  reinigen. 

Dieser  Tadel  trifft  namentlich  das  Verfahren  von  Alley,  Green,  VcUleix, 
Gtuthier,  Gaillard,  Trousseau  etc. 

Alley4)  führte  z  B.  in  einem  heftigen  Fall  von  Croup  ein  Stück  mit 
einer  Höllensteinlösung  (3j  auf  5  Aqua.)  befeuchteten  Schwamm,  an  einem 
Fischbeinstäbchen  befestigt,  in  den  Kehlkopf  und  die  Luftröhre.  Darauf 
erfolgte  nun  zwar,  indem  ein  heftiger  Husten  entstand,  das  Auswerfen  von 
Schleim  und  Pseudomembrantheilen ,  aber  das  Kind  starb,  nachdem  diese 


1)  Die  Salbe  besteht  aus  einem  Theil  Digitalisextrakt  und  acht  Theilen  ün- 
gnentum  cerae. 

2)  The  New -York  Journ.  of  Med.  1844. 

3)  Ct  üb.  ähnl.  Ansicht  Köhler:  Op.  cit.  S.  331. 

4)  Journ.  für  RdrkrkhL  XVIII.  5  u.  6. 
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Procedur  noch  mehrmals  wiederholt  worden,  and  es  »igte  sich  bei  der 
Obduktion,  welchen  Weg  die  Sonde  genommen,  indem  auf  ihrer  Fährte  die 
Membran  losgerissen  war. 

In  der  That  ein  Losreissen  muss  man  dies  Verfahren  nennen,  so  un- 
verständig, als  gebe  es  gar  keine  Kenntniss  der  Nervenphysiologie  und  der 
Gewebsichre.  Es  ist  unglaublich,  dass  von  einem  solchen  Eingriff  in  die 
Athmungswega  eines  lebenden  Kindes  Jemand  etwas  Heilsames  erwarten  könne. 

Brown  *)  verfährt  in  so  fern  etwas  gelinder,  als  er  nur  eines  feinen 
Haarpinsels  zum  Aufsireichen  der  Höllensteinsolution  auf  die  entzündlichen 
Partien  sich  bedient 

Thomson  hat,  um  das  allzu  Rohe  bei  der  Procedur  zu  vermeiden,  einen 
eigenen  Apparat  zur  Applikation  der  Solution  ersonnen.  Es  besteht  in  einer 
Glasspritze  mit  einer  aufgesetzten,  ein  wenig  gekrümmten  Silberröhre,  die 
in  eine  Kugel  von  %  Zoll  Durchmesser  ausläuft,  in  welcher  viele  kleine 
Oeffhungen  angebracht  sind. 

Green2)  verfährt  wie  Alley.  —  Zu  vergleichen  ausserdem: 

Oaillard:  Sur  le  diagnostic  et  le  traitement  du  vrai  croup.  1849. 
Valletx:  Bull,  de  ther.  1843.  Octobre. 
Meigs:  Americ.  Journ.  1847.  April. 
Trousseau:  Abeille  m6d.  1850.  30.  Juill, 
Vauthier:  Arch.  gdn.  1849.  Janv.  et  F6vr. 

Zurückhaltender  in  der  Aetzmethode  zeigt  sich  W.  B.  Kettevtr,  der, 
wenn  die  gewöhnlichen  Mittel,  wie  Blutegel,  Kalomel  etc.  nicht  geholfen, 
nur  die  Stimmritze  mit  einer  conzentrirten  Lösung  des  Höllensteins  zu 
bestreichen  räth. 

(Cf.  Lond.  Gaz.  1850.  Jun.). 

Ausser  dem  Höllenstein  sind  noch  Alaun,  Acidum  muriaticum, 
Tannin  etc.  als  Kauterien  benutzt  worden. 

So  das  Acidum  muriaticum  von  Godefroy*)  und  Hamalle*). 
Letzterer  lässt,  in  der  Absicht,  die  Pseudomembran  dadurch  zu  zerstören,! 
Dämpfe  der  conzentrirten  Salzsäure  einathmen. 

Den  Alaun  hat  Mertens  *)  und  das  Tannin  Mignot  *)  empfohlen, 
letzterer  das  Tannin  wegen  der  kräftigen  Wirkung  derselben  auf  Eiweiss 


1)  Times.  1849.  Juli. 

2)  Observation  on  the  pathol.  of  croup.  etc.  New -York.  1849. 

3)  Journ.  d.  conn.  möd.  chir.  1845.  Aoüt. 

4)  Gaz.  des  höp.  1846. 

5)  Ann.  d.  1.  soc.  möd.  d'Anvers. 

6)  Journ.  de  möd.  et  chir.  pr.  1844.  Sptb. 
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und  G aBerte,  dep  Hanptbestandtheilen  der  Pseudomembran.    Der  Erfolg  soü 
überraschend  günstig  gewesen  sein(?)  *). 


Von  fast  Allen,  welche  die  besprochene  Aetzraethode  belobt  haben, 
wird  zu  sehr  exclpsiv  <Jie  örtliche  Behandlung  überhaupt  berücksichtigt,  ohne 
dass  gebührendennaassen  erwogen  würde,  dass  die  Pointe  der  Kur  eigent- 
lich in  der  möglichsten  Verhütung  der  Wiedererzeugung  der  Pseudoprodukte 
im  Kehlkopf  besteht.  Diese  Wiederer^eugung  haben  freilich  puch  die  Aetz- 
liebhaber  dadurch  zu  verhindern  gesucht,  dass  sie  sehr  oft,  sog^r  2  bis  4 
bis  6stündlich  (GaillardJ  ätzten,  allein  hier  wurde  wieder  die  enorme  Ge- 
fahr ausser  Acht  gelassen,  welche  nothwendig  aus  einer  solchen  fortgesetzten 
rohen  Insultation  der  so  äusserst  empfindlichen  Theile  entspringen  .rnuss. 

Ausserdem  aber  ist  es  überhaupt  sehr  fraglich,  ob  das  Aetzen  an  sich 
die  in  der  Indoles  der  Krankheit  liegende  Neigung  zur  Wiedererzeugung  der 
Afterprodukte  zu  tilgen  im  Stande  ist.  Man  darf  dies  bezweifeln;  denn  das 
dürfte  mit  grosser  Majorität  der  Stimmen  festzustellen  sein,  dass  im  echten 
Group  eine  eigen thümlic he,  bisher  rieht  genügend  erforschte  Blut-  und 
Säftemischling  obwaltet,  aus  der  deshalb  in  jener  eigentkümlichen  Ge- 
staltung die  begleitende  Entzündung  die  Krankheitsattitüden  auslöst  So 
scheint  es,  müsse  theils  schon  die  Entzündung  an  sich,  theils  aber  die 
propria  iudoles  der  prozessirenden  Affektion  dazu  auffordern,  die  Hauptak- 
tivität der  Behandlung  in  ein  antiphlogistisches  und  ahqrirendes  (umstimmendes) 
Verfahren  ausmünden  zu  lassen.  Die  Krankheit  geht  offenbar  zum  Theü 
unter  einer  konstitutionellen  Aegide  einher;  deshalb  wird  sie,  wie  bisher, 
fortfahren,  der  lediglich  topischen  Opposition  zu  spotten,  mögen  immer- 
hin Einzelne,  wie  z.  B.  GaviUer,  ihr  ganzes  Vertrauen  (ausser  auf  die 
Tracheotomie[?])  von  vornherein  nur  auf  die  Aetzung  seUen.  Ich  bin, 
wenn  ich  meine  eigenen  Erfahrungen  zu  Bathe  ziehe,  fest  überzeugt,  dass 
unter  alleo  ungünstigen  Einflüssen  gerade  diese  exclusive  Neigung  zur  ort- 


*)  Das  Verfahren  in  2  Fällen  war  dieses:  Es  wurde  ein  Pulver  aus  Tannin 
und  Zucker  (IT  Decigr.  vj)  mittelst  einer  Federspule  stündlich  in  den  hintern 
Theil  des  Rachen  eingeblasen.  Gleich  darauf  wurden  Dämpfe  von  Eichenrinden- 
absud hineingeleitet,  dann  aber  häufig  eine  Tasse  voll  von  der  folgenden  Mischung 

getrunken: 

Rc    Aq.  flor.  Til. 

—    —    Aur. 

m  30  Grmm. 
Syr.  de  Catechu 

15  Grmm. 
Acid.  tannic. 

5  Decigr. 
M.  S.  Davon  möglichst  oft  zu  geben. 
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liehen  (Aelz-)  Behandlung  des  Croups  eine  sehr  hervorragende  Rolle  spielt, 
und  es  ihr  für  einen  grossen  Theil  zugeschrieben  werden  rauss,  dass 
(namentlich  unter  französischen  Aerzten)  die  Crouptherapie  ein  so  ungünstiges 
Verhältniss  der  glücklich  zu  den  unglücklich  verlaufenden  Fällen  nachweist. 
Ein  ganz  gewöhnlicher  Fehler  ist  der,  dass  theils  überhaupt,  insonderheit 
aber  zu  Anfang  die  medizinische  Behandlung  der  Krankheit  mit  grösserer 
oder  geringerer  Oberflächlichkeit  und  Unschlüssigkeit  und  bei  gefährlichen  Zeit- 
verlüsten gehandhabt  wird.  Daraus  müssen  denn  für  später  der  Therapie  die 
grössten  (doch  ganz  natürlichen)  Schwierigkeiten  erwachsen,  die,  wo  nicht* 
mehr  zu  besiegen,  dem  Wesen  der  Behandlung  aufgebürdet  werden,  statt 
dass  sie  der  Verkehrtheit  ihrer  Leitung  beigemessen  werden  sollten.  Auf 
dem  Wege  dieses  Irrthums  ist  man  vornehmlich  zu  der  unendlich  überschätzten 
Aetzmelhode  gelangt. 

8.   Die  Tracheotomie. 

Historischer  Rückblick. 

Der  schon  frühzeitig  kultivirlen  Idee,  in  Erstickungskrankheiten  auf 
chirurgischem  Wege  einen  künstlichen  Respirationsmechanismus  herzustellen 
gab  zuerst  Home  in  Bezug  auf  den  Croup  praktische  Bedeutung,  indem  er 
einen  Einschnitt  in  die  Luftröhre  zu  machen  und  die  Pseudogebüde  durch 
diesen  zu  entfernen  rieth.  Der  Vorschlag  wollte  indess  eben  so  wenig  wie 
der  von  Fourcoy  und  Vicq  dAzyr:  den  Larynx  anzuschneiden  in  Aufnahme 
kommen,  die  gemachten  Versuche  fielen  ungünstig  aus,  so  dass  Borsieri 
berichtet ,  es  seien  die  der  Operation  Unterworfenen  regelmässig  den  Folgen 
derselben  unterlegen.  Man  fing  an,  sich  nach  den  Ursachen  dieses  un- 
günstigen Resultates  umzusehen,  und  glaubte  in  dem  „Zu  spät"  der  Ope- 
ration dieselben  zu  finden.  Deshalb  Hessen  sich  namentlich  französische 
Aerzte,  unter  diesen  (nach  dem  Vorgange  von  Michaelis)  Caron  (1808)  zu 
dem  Vorschlag  verleiten,  man  möge  möglichst  früh,  im  Beginn  der  Krank- 
heit operiren.  Nach  Michaelis  sollte  die  Operation  vom  Beginne  des  zweiten 
Stadiums  an,  gleich  nach  der  vergeblichen  Anwendung  eines  oder  einiger 
Emetica  ausgeführt  werden.  Die  Nichtbeachtung  dieses  Rathes  lag  in  der 
Natur  der  Sache.  So  verging  längere  Zeit  unter  vielfachen  Kontroversen 
über  den  Werth  oder  Unwerth  des  Mittels,  deren  hauptsächlichster  Sitz 
Frankreich  wurde.  Hier  war  es  denn  auch,  wo  zuerst  eine  Entscheidung 
angebahnt  wurde,  indem  es  nach  längeren  Bemühungen  Bretonneau  gelang, 
Erfolg  durch  die  Operation  zu  erzielen.  (1825  in  Tours).  In  der  Vervoll- 
kommnung derselben  wie  der  Festerstellung  der  Indurationen  eiferte  ihm 
Trousseau  (und  Guersant)  nach,  der  schon  1842  unter  119  Operationen 
25  glücklich  ausgeführte  zählte.  Seitdem  sind  dieselben  bis  222  gestiegen, 
unter  welchen  127  glückliche  Ausgänge  berichtet  worden. 
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Ungefähr  um  die  angegebene  Zeit  (1844)  gerieth  man  abermals  in  Streit 
über  den  Werth  der  Operation.  Valleix  *)  übernahm  es,  dieselbe  gegen 
küsset  zu  verlheidigen.  Jousset  hatte  hervorgehoben,  dass  Bretonneau 
and  Trousseau  den  falschen  Satz  aurgestellt  hätten,  man  müsse  so  früh  als 
möglich,  bei  den  ersten  Spuren  der  Pseudomembran  im  Larynx  operiren, 
selbst  dagegen  erklärt,  die  Tracheotomie  müsse  erst  vorgenommen  werden, 
wenn  alle  übrige  Hülfe  erschöpft  sei.  Ausserdem  hatte  er  eine  Anzahl  be- 
kannt gewordener  Fälle  zusammengestellt,  deren  statisches  Ergebniss  ein 
ungünstiges  Resultat  lieferte.  Dagegen  wandte  Valleix  ein,  der  Rath  Bre- 
Umneau's  und  Trousseau?  s:  frühzeitig  zu  operiren,  sei  von  Jousset  verkehrt 
verstanden  worden,  keiner  von  beiden  habe  an  eine  voreilige  Operation  ge- 
dacht; übrigens  sei  die  von  ihm  selbst  gestellte  Indikation  zu  eng  eingegrenzt; 
denn  warte  man  bis  zum  Augenblick  des  herannahenden  Erstickungstodes, 
so  könnte  wohl  noch  der  Luft  ein  freier  Zutritt  zu  den  Lungen  verschafft 
werden,  aber  die  Asphyxie  würde  gleichwohl  andauern  und  bald  dem  Leben 
em  Ende  machen.  Was  endlich  die  statistischen  Angaben  Jousset? $  betreffe, 
so  könne  das  ungünstige  Resultat  nur  der  unzeitigen  Verrichtung  der 
Operation  zugeschrieben  werden,  denn  die  genannten  Aerzte  so  wie  alle 
anderen,   die  die  Grundsätze  dieser  befolgten,  hätten  glänzendere  Erfolge. 

Mit  diesem  Streit  ist  man  am  Ende  bis  heute  noch  nicht  aufs  Reine 
gekommen;  denn  während  z.  D.  Valleix  unter  54  Fällen  ohne  Operation 
17  glücklich  endende  zählt,  konnte  Guersant*)  unter  51  mittelst  der  Tra- 
cheotomie behandelten  Fällen  nur  8  Heilungen  erreichen. 

Auch  Garin' s  und  besonders  Laloy's  Bemühungen,  letztere  in  einer 
besonderen  Abhandlung  dargelegt,  schlichteten  den  Streit  nicht. 

Wie  dem  sei  —  die  Tracheotomie  gewann  dessenungeachtet  in  Frank- 
reich doch  mehr  und  mehr  Terrain ,  während  sie  in  Deutschland  als  ungern 
benutztes  „letztes  Mittel"4  regislrirt  blieb,  und  in  England  (Cheyne,  Porler, 
West9),  Stokes4)  etc.)  dasselbe  Schicksal  hatte  oder  gar  verworfen  wurde. 

Zum  Tbeil  mag  wohl  die  Ursache  dieser  Verschiedenheit,  wie  West 
bemerkt,  in  der  Verschiedenheit  des  Charakters  der  Krankheit  in  den  ein- 
zelnen Landern  zu  suchen  sein.  (So  kommt  nach  West  die  Komplikation 
mit  Bronchitis  und  Pneumonie  in  Frankreich  seltener  beim  Croup  vor,  als 
in  England.)  Im  Uebrigen  bemerkt  der  genannte  Arzt,  dass  die  Franzosen 
überhaupt  viel  eher  mit  der  Operation  bei  der  Hand  seien,  als  die  Engländer, 
und  sie  oft  schon  in  frühen  Stadien  der  Krankheit,  selbst  in  weniger  schweren 
Fiflen,  anstellten. 


1)  Arch.  ggn.  de  möd.  1844.  Octob. 

2)  Gaz.  des.  höp.  1850.  112.  —  L'Union.  1852.  24  u.  25. 

3)  Patb.  u.  Ther.  d.  Kiodrkrkht.    Dtsch.  v.  Wegner.  S.  211  ff. 

4)  Op.  CiL  8.  131. 
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Endlich  darf,  worauf  ich  gleich  zurückkommen  werde,  nicht  ausser 
Acht  gelassen  werden,  dass  bei  den  von  den  Franzosen  insondei&eit  in  ihren 
Lazaretben  beobachteten  sogenannten  sekundären  Crouparten,  die  sich  diph- 
theritischen  Rachenentzündungen  hinzugesellen,  die  Operation  sieb  gunstiger 
gestalten  muss,  weil  hier  die  tieferen  Partien  der  Luftwege  weit  weniger 
betheiligt  zu  sein  pflegen,  als  bei  dem  echten  Croup,  der  verbältnissmässig 
rein  als  solcher  in  Deutschland  und  England  das  häufigere  Objekt  der  Be- 
handlung wird. 


Spezielleres  über  die  verschiedenen  Ansichten. 

I.    Französische  Ansichten. 

Garin,  Guersant,  sowie  Bretonneau  und  Trousseau,  letztere  unge- 
achtet der  Vertheidigung  durch  Valkix,  ausserdem  mehre  andere  franzö- 
sische Aerzle  zeigten  un? erkennbare  Vorliebe  .für  die  Operation  der  Tracheo- 
tomie  uod  müssen  sie,  wie  aus  ihrer  ganzen  Darlegungsweise  hervorgeht, 
aus  diesem  Grunde  häufig  unternommen  haben,  wenn  Gefahr  der  Krank- 
heit noch  keineswegs  dazu  aufforderte.  Es  ist  aber  dabei  das  Doppelte  zu 
bemerken,  dass  einmal  die  Procedur  an  sich  gar  keine  sehr  gefährliche  ist, 
während  die  Kehlkopfaffektion  noch  in  ihren  ersten  Anfängen  begriffen  ist, 
und  ferner,  dass,  wie  oben  schon  angedeutet,  dies  um  so  weniger  bei  den 
Behandlungsobjekten  der  französischen  Aerzte  der  Fall  sein  musste,  weil  sie 
in  der  Mehrzahl  ihrer  Operationen  nicht  auf  primärer,  sondern  auf  sekun- 
därer (diphtherischer)  Groupbasis  agirten.  Unter  diesen  Verbältnissen  war 
es  nicht  mehr  als  wahrscheinlich,  dass  eine  alsbald  angestellte  Operation 
von  gewöhnlich  günstigem  Erfolge  sein  musste,  und  finden  wir  aus  eben 
diesem  Grunde  firanzösischerseits  so  konstant  und  vorwiegend  die  Neigung, 
auf  eine  „möglichst  zeitige"  Anstellung  derselben  hinzudrängen.  Schon 
als  Thesis  hatte  Garin  die  Ansicht  vertheidigt,  dass  die  Tracbeotomie  dem 
grössten  Theil  der  Croupkranken  das  Leben  rette,  wenn  sie  nur  zeitig  genug 
verrichtet  werde,  nicht  dagegen,  wie % leider  gewöhnlich  der  Fall  gewesen, 
nachdem  schon  der  höchste  Grad  der  durch  die  Aftermembran  erzeugten 
Asphyxie  eingetreten  sei.  Dies  führt  der  Autor  im  Arch.  gön.  de  m£d.  von 
1844  (Aoüt)  weiter  aus,  und  knüpft  daran  die  Hoffnung,  dass  die  gefahr- 
lose (??)  Operation  ihrer  Wohllhätigkeit  wegen  sich  später  mehr  und  mehr 
Bahn  brechen  werde.  (Gefahrlos  —  etwa  nur  aus  den  eben  angeführten 
beiden  Gründen  der  frühen  und  in  pseudoeroupösen  Anginen  be- 
schafften Vornahme.) 

Guersant  (a.  a.  0.  Gaz.  d.  Hop.  u.  L'Union)  operirte  Anfangs  (im 
späteren  Verlauf)  mit  ungünstigem  Erfolge.  Er  kommt  deshalb  gleichfalls 
gu  der  Folgerung,  man  müsse  die  Tracbeotomie  so  zeitig  als  möglich  machen* 
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Dasselbe  hatte  mit  Wärme  einet  Trousseau  gelehrt,  doch  zeigte  später 
4»  Darstellung:  „Die  Tracheotomie  im  letzten  Stadium  des  Croup",  dass 
er  mit  Stillschweigen  seine  eigene  Ansicht  desavouirte  und  zu  der  von  den 
praktischen  Resultaten  dictirten  Anschauung  übertrat:  es  sei  nöthig,  nicht 
weilig  zu  der  Operation  zu  drängen.  Dieser  Schritt  des  vielbeschäftigten 
nd  tüchtig«  Praktikers  redel  deutlicher  als  manche  offene  Erklärung. 

Sie  •Grande,  weiche  Lolay  zur  Bekräftigung  seiner  Ansteht  von  der 
Roth  wendigkeit  einer  frühzeitigen  Operation  angeführt  hatte,  waren  unge- 
fihr  diese: 

Die  Operation  involvirt  an  und  für  sich  keine  Gefahr.  Dies  geht  aus 
ihrem  Erfolge  hervor,  den  sie  bei  Vornahme  wegen  eines  im  La- 
rynx  oder  der  Luftröhre  enthaltenen  fremden  Körpers  gewährt. 

Das  ist  an  sich  zum  Theil  wahr;  denn  je  frühzeitiger  die  Operation 
unternommen  wird,  um  so  mehr  kommt  sie  einer  einfach  bei  sonst  Ge- 
sunden angestellten  gleich.  Nichts  desto  weniger  hat  man  aber  doch  da- 
bei zu  erwägen,  dass  auch  in  dem  günstigeren  Fall,  wo  der  Croup  nur 
sekundär  nach  Rachendiphtheritis  entstanden  ist,  die  Schleimhaut  in  einem 
pathologischen  Prozesse  begriffen  ist,  der  namentlich  bei  diphtherischer 
Artung  leicht  die  Wundflächen  des  Schnittes  mit  ergreift  Jedenfalls  ist  die 
Differenz  zwischen  der  Ausführung  des  Schnitts  in  einem  gesunden  oder 
kranken  Gewdbe  nicht  zu  unterschätzen,  und  immerhin  wichtig  genug,  um 
den  Arzt  nicht  voreilig  zu  machen,  dass  er  zu  der  Gefahr  der  Krankheit 
seinen  Patienten  auch  noch  der  Gefahr  der  Operation  zu  einer  Zeit  aus- 
setze, wo  noch  anderweitig  sehr  gut  unter  günstigen  Auspicien  agirt  wer- 
den kann. 

Lässt  man  die  Asphyxie  zu  weit  herankommen,  so  fängt  die  Blut- 
biidung  an  zu  leiden,  das  Blut  wird  verändert,  während  gleichzeitig 
Lungen-  und  Gehkskongeelionen  begünstigt  werden.  Auch  kenn  das 
Kind  um  diese  Zeit  schon  uo  sehr  an  Kräften  eingebüsst  haben,  dass 
es  nicht  mehr  dem  Eingriff  oder  den  Polgen  der  Operation  ge- 
wachsen ist 

Äerauf  ist  zu  erwidern,  dass  schon  an  sich  in  dieser  Krankheit  die 
Himetogeoese  eine  alimirte  zu  sein  scheint,  dass  sie  ferner  allerdings  durch 
länger  anhaltende  Dyspnoe  beeinträchtigt  wird,  dass  aber  dennoch  weniger 
fann  eine  Ursache  des  Todes  zu  suchen,  als  in  der  Asphyxie  unmittelbar 
•*st,  die,  wenn  sie  eingetreten,  so  zu  sagen  mit  ihrem  Eintritt  die  Ath- 
mung  aufhebt,  was  Seche  weniger  Momente  ist  Nur  bei  unvollkommener 
Asphyxie,  d.  h.  wenn  längere  Zeit  hindurch  ein  mittlerer  Grad  von  Respi- 
rationsbehinderung obwaltet,  macht  die  Hämatogenese  lebensfeindliche  Rück- 
schritte, so  dass  auch  ohne  Eintritt  eigentlicher  Asphyxie  das  Leben  er- 
löschen kann  aus  anämischer  Lebensschwäche.    Uebrigens  ist  es  nicht  ge- 


02 

sagt,  dass  man  mit  der  Operation,  wo  sie  angezeigt  ist,  überhaupt  bis 
zum  letzten  Augenblick  warten  aolle;  obgleich  auch  hinsichtlich  dieses 
mehrere  Fälle  bekannt  geworden  sind,  wo  noch  das  Leben,  als  die  Kranken 
bereits  moribund  waren,  erhalten  wurde. 

Endlich  täusche  man  sich  nicht  über  den  vorhandenen  Grad  vermeint- 
licher Schwäche  im  gegebenen  FaH.  Die  Schwäche  ist  mitunter  nur  eine 
scheinbare,  und  die  in  ihren  Wurzeln  noch  stark  genug  vorhandene  Lebens- 
kraft kann  zurückgerufen  werden,  wenn  der  eine  oder  andere  Versuch 
(Emetica,  Hautreize:  heiöse  Armbäder,  kalte  Begiessungen  elc),  die  Respi- 
ration in  Gang  zu  bringen,  gelingt. 

Was  aber  die  Behauptung  betrifft,  dass  die  von  der  Asphyxie  alienirte 
Hämatogenese  zugleich  die  Ursache  von  Hyperämie  und  Entzündung  der 
Lungen  oder  von  Kongestionen  zum  Gehirne  werde,  so  ist  dies  in  einiger 
Beziehung  zwar  zuzugeben,  dabei  aber  andererseits  zu  bemerken,  dass  es 
an  einem  direkten  Beweise  dafür  fehlt,  und  es  ist  durchaus  richtig,  wenn 
Jousset  bemerkt,  dass,  wenn  sich  nach  der  Tracheotomie,  die  der  Asphyxie 
abhelfen  sollte,  Lungenentzündung  entwickelt,  diese  sehr  wohl  auf  Rechnung 
der  Operation  selbst  gesetzt  werden  könne. 

Die  Kongestionen  hören  auf,  wenn  man  der  Luft  neuen,  vermehrten 
Zutritt  gestattet.  Es  ist  nicht  nölhig,  dass  dieser  Effekt  durchaus  auf  dem 
Operationswege  hergestellt  werde,  im  Gegenlheil,  je  eher  oder  in  einer  je 
lrüheren  Krankheitsperiode  er  durch  therapeutische  Bemühungen  gelingt,  um 
so  viel  günstiger  sind  allemal  die  Aussichten.  Dies  gilt  selbst  noch  für  den 
späten  Verlauf  der  Krankheit. 

Eine  topische  Behandlung  bietet  um  so  grösseren  wahrscheinlichen 
Erfolg,  je  früher  sie  gehandhabt  wird. 

Ganz  abgesehen  von  der  Frage  nach  dem  Werthe  der  Aetzmethode, 
ist  es  schon  unzulässig,  wegen  einer  etwaigen  in  Anwendung  kommen  sollen- 
den „Methode"  eine  so  eingreifende  Operation  wie  die  Tracheotomie  ohne 
weiteres  Bedenken  zu  unternehmen. 

Im  Uebrigen  aber  sind  die  schlimmen  Erfolge  des  Aetzens  der  frag- 
lichen Theile  und  gar  ihres  roh  mechanischen  Ausbürstens  (Bretonneau, 
Trousseau  u.  A.)  bekannt,  und  es  wird  ihretwegen  keinem  Vernünftigen 
einfallen,  die  frühzeitige  Operation  zu  begünstigen.  Ob  der  Kehlkopf  oder 
die  Trachea  zu  diesem  Aetzzweck  ein  wenig  früher  oder  später  geöffnet 
werden,  bleibt  sich  ungefähr  gleich,  denn  ohne  Obwalten  eines  Zufalles  von 
ganz  eigentümlicher  Art  ist  der  Ausgang  dabei  ein  unglücklicher. 
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Eklektisch  verfahren  Barthez  und  RilUeL  ')  Es  muss  nach  ihnen  bei 
einem  wirklichen  Croup  der  Arzt  stets  auf  die  Notwendigkeit  der  Tracheo- 
tomie gefasst  sein. 

Die  einzige  wirkliche  Conlraindikation  nennen  sie  die  Anwesenheit 
einer  nothwendig  tödllichen  Krankheit. 

Man  versuche  die  Behandlungsmethoden,  die  in  anderen  Fällen  von 
Erfolg  waren,  und  verlasse  sie  nicht  früher,  als  bis  es  fast  ganz  sicher  ist 
dra  sie  itrissliqgen  müssen. 

Aber  man  warte  auch  nicht  zu  lange,  und  beeile  sich,  selbst  wenn 
die  Krankheit  noch  nicht  ihre  Stadien  durchlaufen,  zu  operiren,  wenn  ein 
Erstickungsanfall  so  gefährlich  erscheint,  dass  ein  folgender 
tödllich  sein  körfnte. 

Fehlt  diese  drohende  Suffokation,  so  muss  der  Arzt  die  Fortschritte 
der  Krankheit  mit  Aufmerksamkeit  verfolgen,  den  Zustand  der  Kräfte  und 
des  Pulses  berücksichtigen;  er  darf  das  Kind  nicht  übermässig  entkräftet 
werden  lassen;  er  muss  seine  ganze  Aufmerksamkeit  möglichst  auf  den  Zu- 
stand der  Lunge  richten,  und  wenn  die  Respiration  anfängt,  behindert  zu 
werden,  so  muss  er  ohne  Verzug  operiren. 

Wie  die  Verfasser  selbst  bemerken,  sind  diese  Regeln  weniger  exklusiv, 
ab  sie  von  manchen  Anderen  aufgestellt  wurden,  und  haben  deshalb  den 
Torzug,  dass  sie  dem  ärztlichen  Ermessen  im  individuellen  Fall  einigen 
Raum  gestatten.  

Der  Menschheit  und  der  Wissenschaft,  meint  Bouckut*)9  sei  mit  der 
Wiederaufnahme  und  Vervollkommnung  der  Tracheotomie  ein  grosser  Dienst 
geleistet,  denn  sie  wäre  am  Ende  doch  das  einzige  Mittel,  welches  auf  der 
Höbe  des  Croup  noch  zu  retten  im  Stande  sei.  Das  ist  zu  allgemein  ge- 
sagt Die  Therapie  wäre  zu  beklagen,  wenn  sie  auf  der  Höhe  der  Krank- 
heit hülflos  vom  Schauplatz  abtreten  müsste;  leistet  sie  doch  oft  noch  Er- 
freuliches, wenn  die  Krankheit  schon  über  die  Höhe  hinweg  in  deterius 
fortgeschritten. 

Uebrigens  bemerkt  Bouchut  gleichzeitig,  dass  die  Tracheotomie  dann 
die  foeisten  Chancen  für  das  Gelingen  biete,  wenn  man  sie  bei  einem  Kinde 
mache,  welches  durch  Larynxcroup  in  Erslickungsgefahr  komme;  viel  weni- 
ger dagegen  da,  wo  die  Pseudomembranen  in  die  Trachea  hinabreichen, 
ood  fast  gar  keine,  wenn  sie  sich  bis  in  die  Bronchen  erstrecken,  und 
seinen  obangefuhrlen  Ausspruch,  die  Operation  auf  der  Höhe  der  Krank- 
heit betreffend,  modificirt  er  schliesslich  dahin,  dass  er  sagt:  „Die  Tracheo- 
tomie ist  demnach  das  letzte  Mittel  in  der  Behandlung  des  Croup/' 

1)  Handb.  d.  Kdrkrkht  Lie£  2,  S.  370. 

2)  Handbuch  S.  289. 
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Methode  substitutive.    (Siccateau)1)« 

Siccateau  macht  darauf  aufmerksam,  das«  man  sich  wohl  oftmals  durch 
die  „perfide  Sicherheit'4  der  Tracheotomie  habe  einschlafern  und  von  weite- 
rem Thun  abhalten  lassen,  aus  welcher  Ursache  es  sich  wahrscheinlich  er- 
klären lasse,  das«  der  gehoffie  Operatioaserfblg  80  oft  fehlgeschlagen.  Man 
dürfe  deshalb,  wenn  man  seines  Erfolges  nach  Möglichkeit  gewiss  sein  wolle, 
nie  versäumen,  gleich  auf  die  Tracheotomie  die  Anwendung  von  Mitteln 
folgen  su  lassen,  welche  im  Stande  wären,  den  phlogistischen  Proiess  in 
den  Luftwegen  zu  tilgen.  Damit  sind  natürlich  die  Aetzmfetel  gemehrt,  unter 
denen  Siccateau  sich  des  Höllensteins,  Sj  auf  die  Unxe  Wasser,  bedient. 
Diese  von  ihm  Methode  substitutive  genannte  Hüttsbehandlung  steht  in  ziem- 
lich naher  Beziehung  zu  dem  Verfahren  derjenigen  Aerzte,  die  Aberhaupt 
nur  die  Luftröhre  öffhen,  um  Aetzmittel  anbringen  zu  können. 

I!.  Englische  Ansichten. 

Es  ist  bereits  erwähnt  worden,  dass  die  Engländer  im  Gegensatz  zu 
den  Franzosen  mit  wenigen  Ausnahmen  Gegner  der  Oparation  sind,  ao  weit 
sie  nicht  im  eigentlichen  Wortsinn  als  letzte  Hülfe  dienen  soll. 

Stokes*)  ist  der  Tracheotomie  geradezu  abgeneigt  Er  findet  es  na- 
turlich, dass  der  Erfolg  derselben  in  der  Regel  ein  ungunstiger  ist,  weil  sie 
selten  anders  verrichtet  werde,  als  wenn  der  Kranke  sich  schon  in  einer 
verzweifelten  Lage  befindet,  sein  Nervensystem  sehr  erschüttert  ist,  und  das 
Lungensystem,  wenn  es  auch  ursprünglich  nicht  litt,  von  bedeutenden  Kon- 
gestivzuständen  heimgesucht  wurde.  Die  Operation  wird  fast  immer  zu  spät 
verrichtet,  und  doch,  meint  Stokes,  würde  es  von  jedem  Arzte  ein  ver- 
wegenes Unternehmen  sein,  wenn  er  sie  in  den  ersten  Stadien  der  Krank- 
heit verrichten  wollte. 

Er  bemerkt  ferner,  dass  überhaupt  wegen  der  so  häufigen  Kompli- 
kation des  Croups  mit  einem  Lungenleiden  die  Operation  kaum  jemals  von 
Erfolg  sein  könne,  denn  wenn  der  Kranke  auch  nach  Eröffnung  der  Trachea 
für  kurze  Zeit  Erleichterung  verspüre,  so  erliege  er  doch  später  der  Lungen- 
entzündung, die  der  Affektion  des  Kehlkopfes  vorhergehe  oder  sie  begleite. 

Sehr  richtig  ist  es,  wornach  Cheyne  zunächst  gefragt  wissen  will,  ehe 
die  Tracheotomie  unternommen  wird.  Man  soll  nämlich  untersuchen,  ob 
die  falsche  Membran,  die  man  auf  dem  operativen  Wege  entfernen  will,  im 
Allgemeinen  die  Ursache  des  Todes  ist.  Cheyne  verneint  dies  nach  vielen 
Sektionsresultaten,  die  er  beobachtet  hat    Daraus  geht,  wie  er  angibt,  her* 


1)  Gaz.  m*d.  de  Par.  1845.  No.  14. 

2)  Op.  cit.  S.  131. 
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vor,  dass  die  Pseudomembran  den  Kehlkopf  durchaus  nicht  völlig  verschliesst, 
sondern  immer  noch  ein  Raum  übrig  bleibt,  durch  welchen  so  viel  Luft 
passiren  kann,  als  zur  Erhaltung  des  Lebens  nöthig  ist.  Die  Oxydation  des 
Rates  war  auf  andere  Weise  verhindert  worden,  was  daraus  hervorging, 
fes  die  Longensubstanz  von  Serum  ausgedehnt,  die  Bronehenäste  mit  eitrigen 
lassen  angefüllt  und  die  Sehleimhaut  der  Bronchen  im  entzündlichen  Zu- 
stande angetroffen  wurden.  So  war  der  Tod  eingetreten,  weil  die  Lungen 
nicht  Luft  genug  aufnehmen  konnten ,  um  die  Zirkulation  verjüngend  zu  unter* 
baten.  Deberdies  war  der  Ausgang  in  sehr  vielen  Fällen  tödtlich,  wenn 
weh  die  Pseudomembran  vollständig  aufgehustet  worden  war. 

Cheyne  hält  die  Operation  allein  dann  angezeigt,  wenn  die  croupöee 
Affektion  sich  allein  auf  den  Kehlkopf  beschränkt. 

Durchaus  gegen  die  Tracheotomie  spricht  sich  Porter  aus.  Er  hält 
m  beim  Group  für  eine  gänzlich  unpassende  und  unnutze  Operation,  thetts 
nach  seinen  eigenen,  theils  nach  den  Erfahrungen  Anderer,  die  ihm  näher 
bekannt  geworden.  „Einzelne  Fälle,  in  denen  sie  vielleicht  gelang44,  sagt  er, 
„können  nichts  beweisen,  da  man  diesen  tausende  gegenüber  stellen  kann, 
in  denen  der  Ausgang  unglücklich  war44. 

West  bemerkt,  die  Tracheotomie  habe  sich  in  England  so  wenig  be- 
währt, dass  man  sie  kaum  für  gerechtfertigt  halte.  Er  belegt  diese  Worte 
zugleich  mit  dem  Bekenntniss,  dass  er  selbst  die  Operation  nur  in  einem 
Falle  machen  Hess. 


Hl.   Deutsche  Ansichten. 

In  Deutschland  hat  die  Operation  im  Ganzen  ein  ähnlich  Schicksal  er- 
fahren wie  in  England.  Sie  ist  unbeliebt  geblieben,  und  gilt,  wie  früher 
schon,  a«ch  noch  gegenwärtig  als  das  Letzte,  was  der  Arzt,  wenn  alles 
Andere  fehlgeschlagen,  versuchen  kann. 

„Cum  ob  summam  vel  in  laiynge  ipsa  vel  in  superiori  traeheae  parte 
inftanmaüonem  suffocatio  instare  videtur44,  sagt  Peter  Frank  l)  „Urne  bron- 
eUotomiae  operatio,  ut  aneeps  qutdem  sed  unicum  in  bis  angustüs  auxibum, 
üntituenda  est 

Sam.  Gottl.  Vogets*)  Unheil  ist  ungefähr  gleichlautend  mit  dem  des 
Engländers  Porter.  Die  Operation  ist  ihm  freilich  die  letzte  Zuflucht,  aber 
er  kennt  keinen  Fall,  wo  sie  genützt  hätte.  Zugeben  will  er  indess,  dass 
es  Fälle  und  Zeitpunkte  der  Krankheit  gebe,  wo  Rettung  dadurch  möglich  sei. 

Aehnücb  äussert  sich  A.  Henke  *),  indem  er  sagt,  es  habe  mit  Recht 


1)  Epitome.  L.  I.  P.  120. 

2)  Handb.  Th.  4.  S.  152  (1820). 

3)  Handb.  d.  Kdrkrkh.  Bd.  2.  S. 
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sich  die  Mehrheit  der  erfahrensten  Aerzte  gegen  die  Tracheotoraie  erklärt, 
da  die  Natur  und  Ausbreitung  der  Krankheit  in  der  Luftröhre  keinen  glück- 
lichen Erfolg  hoffen  lasse. 

Canstatt l)  verwirft  das  zu  frühe  Operiren  mit  den  Worten:  „Die  Tra- 
cheotomie  in  einer  frühen  Periode  der  Krankheit  zu  machen,  wie  französische 
Aerzte  solches  wollen,  um  nach  geöffneter  Luftröhre  die  Affektion  der 
Luftwege  mit  topischen  Mitteln,  Kalomel,  Alaun  etc.  anzugreifen,  wird  keinem 
besonnenen  deutschen  Arzte  einfallen,  er  wird  diese  Operation  immer  nur 
für  verzweifelte  Fälle,  wo  andere  Mittel  fruchtlos  bleiben ,  sich  vorbehalten". 

Aber  auch  hier  noch  stellt  Canstatt  die  Zweckmässigkeit  derselben  in 
Frage,  und  zwar  namentlich  deshalb,  weil  die  Pseudomembran  sich  häufig 
weit  über  das  System  der  Luftwege  (nach  unten)  ausbreitet  Aehnlich  wie 
Cheyne  meint  auch  Canstatt,  dass  die  Operation  nur  in  dem  einen  Fall 
angezeigt  sei,  wenn  die  Affektion  sich  nicht  jenseits  des  Larynx  und  oberen 
Theils  der  Luftröhre  ausbreite,  ein  Verhalten,  welches  allerdings  nach 
Hussenofs  Zusammenstellungen  nicht  selten  vorkommt 

Hennig  *)  bezeichnet  den  Symptomenkomplex  drohender  Erstickungsge- 
fahr  als  maassgebliche  Indikation  für  die  Vornahme  der  Tracheotomie,  nach- 
dem die  gewöhnlichen  Mittel  erfolglos  geblieben.  Im  schlimmsten  Falle  sei 
sie  ein  Verlängerungsmittel  der  schon  verfallenen  Lebensfrist  und  vertausche 
den  entsetzlichen  Erstickungstod  mit  dem  milderen  der  Erschöpfung. 


Würdigung  der  Operation. 

(Eigene  Ansicht.) 

Der  allgemeine  Gesichtspunkt,  welcher  zuoberst  bei  der  Beurtheilung 
der  Tracheotomie  im  Croup  sich  herausstellt,  präsentirt  sich  in  der  Erwägung, 
dass  die  Operation  nie  anders,  als  unter  Verhältnissen  stattfindet,  welche 
mehr  oder  weniger  difficiler  Natur  sind,  eine  bestimmte  Vorhersage  nicht 
erlauben  und  selbst  in  anscheinend  begünstigenden  Fällen  das  Zweifelhafte 
des  Erfolges  nicht  ausschliefen.  Dadurch  unterscheidet  sich  die  wegen 
eines  vorhandenen  Croups  vorzunehmende  Tracheotomie  hinsichtlich  ihres 
Werthes  wesentlich  von  der  aus  anderen  Gründen  anzustellenden.  Diese 
letztere  ist  gleichsam  die  reine  oder  einfache  Form  der  Operation,  bei  der 
im  Allgemeinen  keine  andere  Rücksicht  als  die  auf  den  blutigen  Eingriff 
selbst  bezügliche  in  Erwägung  kommt  Sie  ist  fast  immer  vollkommen 
günstig,  wenn  z.  B.  der  fremde  Körper,  welcher  entfernt  werden  soll,  nicht 


1)  Handb.  etc.  3.  Bd.  S.  514. 

2)  Lehrb.  d.  Krankht  d.  Kind.    Leipz.  1855.  S.  237, 
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allzu  tief  eingedrungen  ist,  wenn  nicht  allzu  spät  operirt  wird  und  die  Kräfte 
des  Kranken,  der  nicht  etwa  gleichzeitig  an  einer  sonst  gefährlichen  Krank- 
heit (Tuberkulose  etc.)  leidet,  einigermaassen  der  Art  sind,  dass  überhaupt 
od  solcher  Eingriff  ertragen  werden  kann. 

Dies  Alles  gestaltet  sich  in  hohem  Grade  anders,  wenn  es  sich  um 
die  Vornahme  der  Tracheotomie  bei  Anwesenheit  eines  Group  handelt. 

Hier  tritt  die  chirurgische  Invasion  unter  Verhältnissen  ein,  die  topisch 
und  konstitutionell  ungünstig  sind.  Topisch,  insofern  sich  derselben  eine 
«mündete  Schleimhaut  und  überhaupt  Gewebstheile  darbieten,  die  im  Prozesse 
exsudativer  Schwellung  begriffen  sind  und  sich  in  einer  bedeutend  ge- 
steigerten Turgescenz  und  Auflockerung  befinden,  wobei  das  resp.  Nerven- 
System  einer  ungewöhnlichen  Reizdisposiüon  unterliegt. 

Konstitutionell  ungünstig  an  sich  sind  die  Verhältnisse,  weil  der  Croup 
keineswegs  seinem  Wesen  nach  eine  bios  örtliche  Krankheit,  sondern  nur 
der  örtliche  Ausdruck  oder  die  örtliche  Entscheidung  einer  Anomalie  ist, 
die,  sui  generis,  von  der  Gesammtkonslitution  getragen  wird.  Der  Group 
ragt  unbedingt  von  der  Stätte  seiner  Erscheinung  mit  einem  deutlicheren 
oder  minder  deutlichen  Wurzelgefäde  in  eine  propria  diathesis  sanguinis 
et  humorum  hinein;  was  genugsam  durch  die  Fälle  der  echten  Krankheit 
bewiesen  wird,  die  höchst  intensiv  auftreten  und  verlaufen  können,  ohne  dass 
örtlich  die  Genuinetät  des  Uebels  durch  die  Pseudomembran  so  deutlich, 
wie  sonst  gewöhnlich,  lesthrt  wird. 

Man  erwäge,  dass  unter  diesen  Verhältnissen  zu  der  bestehenden 
Krankheit  eine  neue  Affektion:  die  Verwundung,  hinzugefugt  wird.  Das 
Prekäre  einer  solchen  Situation  wird  Niemand  verkennen  können. 

Gleichfalls  wird  es  sich  von  hier  aus  leicht  beurtheilen  lassen,  ob  es 
rathsam  erscheinen  könne,  nach  der  Siccateau'schen  „raethode  substitutive" 
and  dem  verwandten  Verfahren  Anderer  bei  der  bestehenden  Krankheit  und 
Verwundung  in  diesen  Doppelprozess  noch  einen  dritten  Faktor:  die  (jeden- 
falls sehr  difierenle)  Aetzung  eintreten  zu  lassen.  Der  histologischen  Be- 
schaffenheit der  Theile,  ihrer  eigentümlichen  Nervendisposition  und  funktio- 
nellen Bestimmung  gegenüber  kann,  gelinde  gesagt,  von  dem  Ausbürsten  und 
Aetzen,  wie  es  die  Franzosen  üben,  vernunftiger  Weise  nur  Unheil  erwartet 
werden;  scheut  man  sich  doch  schon  bei  einer  aus  anderen  Gründen  unter- 
nommenen Tracheotomie  mehr  als  nölhig  das  Innere  der  Luftröhre  oder 
des  Kehlkopfs,  wofür  der  einzig  adäquate  und  gewohnte  Reiz  die  atmo- 
sphärische Luft  ist,  zu  berühren!  Es  ist  kaum  anders  denkbar,  als  dass  die 
genannten  Theile  durch  das  wiederholte  Palpiren  und  Aetzen  anhaltend  der- 
maassen  gereizt  und  beleidigt  werden,  dass  Spasmen  etc.  die  nolhwendige 
Folge  sein  müssen. 

Endlich  sind  bei  der  Beurtheilung  der  Operation  auch  Alter,  Kräftebe- 
stand und  manche  äussere  Verhältnisse  nicht  ausser  Acht  zu  lassen. 
n.  7 
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Es  ist  zwar  im  kindlichen  Alter  die  organische  Treibkraft  normaler 
Weise  eine  rasche  und  lebhafte,  so  dass  meistens  leicht  nicht  zu  heftige 
Allerationen  ausgeglichen  werden  können,  aber  an  eigentlicher  physiologischer 
Energie,  worauf  höhere  Grade  von  sogenannter  Widerstandsfähigkeit  be- 
ruhen, fehlt  es  aus  nahe  liegenden  Gründen  noch,  und  um  so  mehr  in 
jenen  nicht  seltenen  Fällen,  wo  die  Kinder  von  Haus  aus  schwach  ent- 
wickelt und  durch  die  eine  oder  andere  krankhafte  Anlage  bedroht  sind. 
Der  Kräftebestand  ist  dann  schon  unter  den  gewöhnlichen  Verhältnissen  eine 
Grösse,  die  man  mit  Recht  als  eine  Art  noü  me  tangere  anzusehen  und 
deshalb  möglichst  zu  schonen  liebt.  Andererseits  ist  es  Kindern  gemäss 
ihrer  ganzen  physiologischen  Disposition,  auch  wenn  sie  bislang  ungeschwächt 
waren,  eigen,  sehr  rasch  bei  eintretenden  Erkrankungen  organische  Rück- 
schritte zu  machen,  sie  fallen  rasch  ab  und  verlieren  rasch  an  Kraft.  Dm 
so  mehr  ist  dies  der  Fall,  wenn  die  Erkrankung  an  sich  oder  mittelst  ihrer 
Dauer  der  Art  ist,  dass  die  Blulbildung  und  Säftemiscbung,  mithin  auch 
das  Nervensystem  beeinträchtigt  werden. 

Scharlau  bat  als  Gegeoanzeigen  der  Operation  unregelmässigen  Herz- 
schlag und  unreine  Herztöne  bei  einer  gleichzeitigen  Abnahme  der  Pulsfre- 
quenz namhaft  gemacht,  indem  dadurch  beginnende  Agonie:  Gerinnung  des 
Faserstoffe  im  Herzen  und  in  den  Pulmonalarterien  angezeigt  werde.  Aber 
es  braucht  nicht  erst  dieses  letzte  Stadium  der  Kraftentiusserung  abgewartet 
zu  werden,  um  die  Operation  als  kontraindicirt  zu  verwerfen;  denn  sie  ist 
ein  Moment,  stark  genug,  um  für  einen  etwaigen  gunstigen  Erfolg  eine  weit 
bedeutendere  Höhe  der  Lebensenergie  zu  verlangend 

Kommen  auch  mitunter  einmal  —  ich  möchte  sagen:  so  wunderbare 
Fälle  vor,  wie  der  von  ßretonneau,  wo  durch  Operation  und  Einblasen 
von  Kalomel  die  unmittelbare  Lebensgefahr  beseitigt  worden  sein  soll,  oder 
wie  ein  anderer  von  Siccateau,  wo  durch  eine  ähnliche  Procedur  (Operation 
und  Höllensteinätzung)  ein  Kind  gerettet  wurde,  welches  bereits  so  leichen- 
arlig  war,  dass  es  während  der  ganzen  Operation  kein  Lebenszeichen  von 
sich  gab  und  erst  nach  zweistündlicher  Anwendung  von  verschiedenen  Be- 
lebungsmitteln Massen  pathischer  Produkte  erbrach  und  dann  in  Schlaf  ver- 
fiel, so  können,  abgesehen  von  der  Diagnosenfrage,  doch  derartige  Selten- 
heiten nicht  entfernt  in  Betracht  kommen,  wo  es  sich  um  die  unendliche 
Ueberzahl  der  entgegengesetzten  Erfolge  als  Regel  handelt. 

Selbstverständlich  sind  schliesslich  auch  die  Aussenverhältnisse  zu  be- 
rücksichtigen, die,  wenn  sie  ungünstiger  Art  sind,  die  Aussicht  auf  Erfolg 
der  Operation  in  hohem  Grade  trüben. 

Dass  ungeachtet  aller  dieser  mit  der  Operation  verbundenen  Misslichkeiten, 
die  von  Deutschen  und  Engländern  gebührendermaassen  gewürdigt  worden, 
dieselbe  bei  den  Franzosen  doch  einen  mehr  als  zu  erwartenden  Anklang 
gefunden,   kann  man  sich  nicht  anders,   als  aus  den  schon   angegebenen 
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Gründen  diagnostischer  Ungenauigkeiten  etc.  erklären,  wobei  vielleicht  in 
Betracht  zu  ziehen,  dass  eine  „gründliche"  therapeutische  Krankheitsbehand- 
lung „von  Anbeginn  an"  zu  den  Vorzügen  sehr  vieler  französischer  Aerzte 
nicht  gezählt  werden  kann.  Dabei  mag  denn  der  Reiz  der  Operation  an 
sich  und  unter  Umständen,  die  den  gewöhnlichen  Hülfen  ferner  keine  mehr 
zu  bieten  scheinen,  seines  Theils  mitgewirkt  haben. 

Muss  ich  nun  gleich  als  besonnener  Arzt  in  der  Weise,  wie  ich  es  ge- 
tban,  im  Allgemeinen  mich  gegen  die  Operation  erklären,  so  verkenne  ich 
darum  andererseits  keineswegs,  dass  es  eine  Anzahl  von  Fällen  gibt,  hin- 
sichtlich welcher  immerhin  die  (gegenwärtig  vervollkommnete)  Operation  als 
dankenswerthe  Bereicherung  der  Kunsthülfe  zu  betrachten  ist. 

Diese  Fälle  lassen  sich  unter  der  nachstehenden 

Indication  zur  Tracheotoraie 
(behufs  der  Heilung  des  Group's)  zusammenfassen. 

Wenn  im  Croup  zu  irgend  einer  Zeit  seines  Verlaufs,  bei  Abwesenheit 
von  Lungen  und  Bronchenentzündung,  bei  Abwesenheit  überhaupt  jeder  an 
»sich  leicht  lödtlichen  Krankheit  (Tuberkulose  etc.),  und  ohne  Verbreitung 
der  Pseudomembran  auf  die  tiefer  gelegenen  Luflröhrenverzweigungen*),  so 
wie  so  lange  noch  die  organische  Energie  (Kräflebestand)  nicht  auf  das  Mini- 
mum der  Lebensbeföbigung  herabgesunken  ist,  entweder  direkt  von  Seiten  der 
Exsudativprodukte  oder  mittelst  eines  Glotliskrampfs  ein  solcher  Grad  von 
Erstickung  eintritt,  dass  unmittelbar  durch  ihn  oder  alsbald  durch  seine 
Fortsetzung  das  Leben  „bestimmt "  gefährdet  ist,  und  die  im  Uebrigen  zu 
Gebot  stehenden  Mittel  erfolglos  versucht  wurden,  so  wie  auch  dann,  wenn 
derselbe  Fall  gegeben  ist  und  der  eben  erst  hinzugekommene  Arzt,  (wie 
z.  B.  in  der  Landpraxis  geschehen  kann)  kein  Emelicum  oder  andere  the- 
rapeutische Hülfsmittel  rasch  zur  Hand  hat,  ist  die  Vornahme  der  Tracheo- 
toraie indicirt  und  gerechtfertigt 


Die  Ausführung  der  Operation  so  wie  die  Art  der  Nachbehandlung  zu 
beschreiben,  gehört  in  die  Chirurgie  und  ist  das  Betreffende  in  deren  Hand- 
büchern nachzuweisen.  Wer  sich  ausserdem  speziell  über  Trousseau's  Ver- 
fahren näher  unterrichten  will,  findet  eine  Abhandlung  derselben  in: 

„E.  Barthez  und  F.  Rilliet  Handbuch  der  Kinderkrankheiten.  Zweite 
Auflage.  Deutsch  von  Dr.  Hagen  Leipzig  1854.  Zweite  Lieferung. 
S.  349  bis  366; "  und  in: 


*)  Barth  und  Heidenreich  verweisen  auf  die  physikalische  Exploration  des 
Halses  und  oberen  Theiles  der  Brust,  als  Mittel,  uro  die  Ausbreitung  des  Exsu- 
dats zu  konslaliren. 

7* 
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„1/ Union  mäd.  Aoüt  1861.  No.  91  ff:  Nouvelles  recherches  sur  la 
trachäotomie  daos  la  Periode  extreme  du  croup"  1). 


Die  übrigen  gegen  Croup  von  Einzelnen  empfohlenen  Mittel. 

1.   Niesmittel. 

Die  Empfehlung  derselben  stammt  aus  früher  Zeit;  gegenwärtig  sind 
sie  obsolescirt.  Bouchut,  der  ihrer  erwähnt,  gesteht  ihnen  nur  dann  einigen 
Nutzen  zu,  wenn  die  Exsudationsprodukte  nur  .noch  lose  anhängen,  also 
schon  im  Begriff  sind,  sich  spontan  abzulösen.  Barthex  und  Rilliet  meinen, 
obgleich  sie  keinen  die  Wirksamkeit  der  Sternutaloria  konstatirenden  Fall 
finden  konnten,  dass  dennoch  das  Niesen  als  eine  starke  Exspiration  a 
priori  als  ein  kostbares  Mittel  gelten  müsse,  um  die  Abtrennung  und 
Entleerung  der  Pseudomembranen  zu  begünstigen.  Sie  haben  allerdings  Recht, 
wenn  sie  die  Behandlung  mit  Niesinitteln  der  Brechmittelbehandlung  ver- 
gleichen, und  mag  es  immerhin  der  Fall  sein,  dass  Niesmiltel  interkurrent, 
um  mit  Brechmitteln  das  kranke  Kind  nicht  zu  überhäufen  und  zu  sehr, 
anzugreifen.  Nützliches  leisten  können.  Man  sollte  dergleichen  ältere  un- 
scheinbare Mittel  nicht  ohne  weiteres  von  der  Hand  weisen. 

Ausser  etwas  Schnupftabak,  meinen  die  genannten  Aerzte  könne  man 
(besser)  ein  Pulver  aus  Asarum,  Betonica  und  Verbena  verwenden. 

Cf.  Bouchut  Op.  cit.  p.  286. 

Barthez  et  Rilltet  Op.  cit.  p   342. 

Lecluyse  in:  Ann.  d.  I.  soc.  d.  m£d.  d'Anvers.  1845.  F6vr. 


2.   Plumbum  aceticum. 

Ein  ganz  besonderes  Lob  widmet  GöUs*)  diesem  Mittel.  Er  nennt 
den  Erfolg  desselben  (gegen  Croup)  sicherer  als  den  vieler  andern  Mittel, 
und  will  er  mehrmals  bei  seinem  Gebrauch  nicht  eines  Blutegels  bedurft 
haben.  Gölis  räth,  zuerst  ein  Emeticum  zu  geben.  Wenn  aber  nach  mehr- 
maligem Erbrechen  keine  ersichtliche  Abnahme  der  Erscheinungen  eintritt, 
soll  sofort  zum  Bleizucker  übergegangen  werden.  Auch  wenn  durch  das 
Vomitiv  Erleichterung  bewirkt  worden,  gibt  er  doch  Bleizucker  in  refracta 
dosi.  Sollte  Verschlimmerung  eintreten,  abermals  ein  Emeticum,  dann  von 
Neuem  PL  acetic. 

Fischer  8)  reicht  PI.  acetic.  nach  erfolgloser  Anwendung  der  Brechmittel. 


1)  Cf.  Bouchut,  a.  a.  0.  S.  290  bis  301. 

2)  Oest.  med.  Wochenschr.  1844.  Oct. 

3)  Casp.  Wochenschr.  1846.  29. 
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Vielleicht  liegt  der  Empfehlung  des  Bleizuckers  die  Idee  zu  Grunde, 
nach  der  als  seine  Eigenschaften  Beschränkung  der  Vegetation,  der  progres- 
shren  Metamorphose,  Förderung  der  Sekretionen  der  Speicheldrüsen,  der 
Scbweissdrüsen,  der  Nieren,  der  Darmdrüsen*)  etc.  gelten,  so  dass  man 
mit  demselben  antiphlogistisch  wirken  zu  können  glaubt.  Ich  glaube,  dass 
in  der  Croupbehandlung  diese  Art  der  Antiphlogose  keine  sehr  erfolgreiche 
sera  kann. 


3.   Nitrum.   (Kai.  nitric.) 

Als  antiphlogistisches  dysplastisches  Mittel  früher  öfter  gegeben,  be- 
sonders um  die  Fieberbewegungen  zu  massigen.  Dosis  für  etwa  dreijährige 
Kinder  3ß  —  3ij  in  3v  Vehikel  (auf  24  Stunden.) 


4.  Kali  sulfuratum  (und  andre  Schwefellebern). 

5.  „     oxychloricum. 

6.  „     carbonicum. 

7.  Natrum  bicarbonicum. 

Kali  sulfuratum  kam  bald  nachdem  es  (1808)* zuerst  empfohlen  war 
wieder  in  Vergessenheit.  Es  halte  ein  Specificum  sein  sollen  1  Als  solches 
wurde  es  zu  Anfang  mit  Lob  überschüttet,  demnächst  aber  in  demselben 
Maasse  verurlheiil  Neuerdings  sprechen  Genfer  Aerzte,  namentlich  aber 
Barthez  und  Rilliet  sich  wieder  zu  Gunsten  des  Mittels  aus,  von  dem  sie 
wünschen,  es  der  Crouptherapie  zu  erhalten.  Chailhj  ist  dem  Mittel  geneigt, 
bemerkt  jedoch,  dass  auf  die  erste  und  zweite  Dosis  konstant  Brechen 
erfolge. 

Wegen  der  Zufälle,  die  es  etwa  erregen  könnte,  (Erbrechen,  Koli- 
ken, starke  Diarrhoe  etc.)  soll  man  das  Kali  sulfurat.  nach  den  genannten 
Aerzten  mit  Vorsicht  und  z.  B.  nicht  bei  kleinen  Kindern  verabreichen, 
und  da,  wo  heftiger  Durchfall  entsteht,  dasselbe  aussetzen. 

Die  Dosis  ist  (nach  Senf)  für  ein-  bis  zweijährige  Kinder  gr.  %— lVe» 
für  ältere  gr.  j  */•— 3%'  alle  zwei  Stunden,  in  Wasser  gelöst  und  mit 
Syrup  gemischt  Barthez  und  Rilliet  geben  zweistündlich  gr.  6/6 — 1% ,  in 
24  Stunden  gr.  viij  —  xvj ,  in  Pulver  oder  Linctusform.  Klaproth  lässt  gr. 
137$  mit  3j  Syr.  spl.   mischen   und   davon   2stündlich  1  Theelöffel  voU 


*)  Die  Erwirkung  des  Bleizuckers  ist  keine  stuhlverstopfende:  GtU$. 
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nehmen.    Maunoir,  Herpin,  Schlesier1),  Mühlenbeck,  Kaczhnoiki,  Haue, 
Jadelot,  Fricke  *),  Larrey  und  Andere  berichten  günstige  Heilresultate. 

Das  Mittel  besitzt  zwei  Eigenschaften,  die  es  nach  meiner  Meinung 
nicht  wünschenswerth  erscheinen  lassen  können»  in  einer  so  prägnant  rasche 
und  möglichst  bestimmte  Hülfe  verlangenden  Krankheit,  wie  es  der  echte 
Croup  ist,  davon  Gebrauch  zu  machen;  diese  sind  die  Unsicherheit  sei- 
ner Wirkung  und  die  Leichtigkeit,  mit  der  es  gefährliche  Zufälle  hervor- 
rufen kann. 

Cf.  Herpin  in:  Gaz.  de  Paris.    1847.  No.  12  u.  i3. 
Schlesier  in:  Pr.  Ver.  Ztg.  1841.  No.  4. 
Fricke,  Summar.  1830.  S.  579. 
Szerlecki,  Hdwrlrb.  I.  59. 
Eisenmann,  Lyra.  I.  210. 
Bouchut,  Hdbch.  S.  284. 
Barthez  et  Rilliet,  Op.  cit  S.,334  u.  335. 
Albers,  Med.  chir.  Ztg.  1811.  Bd.  IL  S.  137  —  144. 
Senf,  üeb.  die  Wirkung,  d.  Schwefelleber  in  <L  baut  Bräune  etc. 

Halle  1816. 
Henke,  Op.  cit  Bd.  11.  S.  86. 

(Die  Kalkschwefelleber  [Calcaria  sulfurata]  und  der  Spiessglanz- 
schwefelkalk  [Calcaria  sulfurato-stibiata],  erstere  von  Messerschmidt, 
lelzlerer  von  Hoffmann*)  empfohlen  sind  obsolet  Man  kann  derartige 
Miltel  hier  mit  Fug  den  Afterärzten,  z.  B.  den  Homöopathen  überlassen, 


1)  SckUtier  heilte  einen  desperaten  Croup  durch:  <?) 

fic.    Kai.  solf.  gr.  xij 
Aqu.  flor.  Aur.  3vj 
Sacch.  alb.  5ß 
M.  S.    Stündlich  1  Theeloffel  voll. 

2)  Fricke  (Hamburg)  gibt: 

Rc.    Kai.  sulf.  gr.  xij 
Sacch.  alb.  gj 
Aqu.  flor.  Aur.  3ß. 

M.  S.  Stündlich  oder  nach  Umständen  halbstündlich  1  Theelöfel  voll 
für  ein  Kind  von  1—2  Jahren. 
NB.  Das  Kali  sulfuratum  wurde  zuerst  von  einem  der  Mitbewerber  um  den 
von  Napoleon  ausgesetzten  Preis  in  Frankreich  als  Specificum  empfohlen.  Die 
Beurteilungskommission  rieth  zu  Versuchen  mit  dem  Mittel.  Es  soiHe,  irisch  be- 
reitet, mit  Honig  vermischt  zu  gr.  vj-x  Morgens  und  Abends  gegeben  werden, 
bis  zur  merklichen  Abnahme  der  Krankheit,  dann  sollten  geringere  Dosen  folgen. 

3)  Btfel  Journ,  1323,  S.  5. 
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wie  denn  diese  in  der  GaJcaria  suHurata  wirklich  elwas  Vorzügliches  gegen 
den  Croup  zu  besitzen  glauben.) 

Kali  oxychloricum  ist  von  Chaussier  in  der  Dosis  von  einer  halben 
Drachme  pro  die  (in  Solution)  empfohlen  worden. 

Kali  carbonicum.  Hekvag,  Eggert,  Voss  und  einige  Andere  haben 
das  Mittel  versucht,  theils  allein,  theils  abwechselnd  mit  Kalomel  und  Gold- 
schwefel. 

Eggert  üess  3j  —  iß  in  3ij  Wasser  mit  3j  Syrup  auflösen  und  davon 
Anfangs  stündlich,  spater  zweistündlich  einen  Kinderlöflel  voll  geben,  so 
dass  die  ganze  Mischung  in  24  Stunden  verbraucht  war.  Gewöhnlich  soll 
schon  Erleichterung  nach  Verbrauch  der  Hälfte  obiger  Quantität  eingetreten  sein. 

Cf.   Hufel.  u.  Hartes  Joura.  1815.  Bd.  II.  Stuck  3.  S.  128. 
Eggert:  Deb.  d.  Wes.  u.  d.  Heil.  d.  Croup.    Hann.  1820. 

Nalrum  bi carbonicum.  Gleichfalls  in  der  Absicht,  die  Afterpro- 
dukte aufzulösen,  von  Atouremans  angewendet:  3ß  in  Aqu.  dest.  Lactuc. 
3iv,  mit  Syr.  Moror.  3j.  Mouremans  will  einen  Croup  nach  Masern  (?) 
damit  geheilt  haben. 

8.  Ammonium  aceticum  solutum. 

9.  Ammoniacum  carbonicum. 

Das  Ammonium  aceticum  solutum  ist  von  Einzelnen  in  Fällen 
gegeben  worden  (nach  Analogie  des  Brechweins  in  kleinen  Dosen),  wenn 
bei  einem  massigen  Kalorifikationsgrade  mit  Trockenheit  der  Haut  Hoflhuog 
in  die  Erregung  einer  gelinden  Transpiration  gesetzt  wurde.  (?) 

Das  Ammoniacum  carbonicum  wurde  namentlich  von  Rechon  em- 
pfohlen, welcher  es  in  der  Hoffnung,  dass  es,  resorbirt,  auflösend  auf  die 
Pseudomembran  wirken  werde,  äusserlich  anwendete.  Valentin  experimen- 
tirte  mit  minderem  Erfolge  als  angeblich  Rechon. 

(In  neuerer  Zeit  [1850  u.  54]  bat  man  abermals  Versuche  mit  dem 
Mittel  angestellt 

E.  Hamburger  glaubt  durch  Ammoniac.   carb.  die  Eiweisskörper  im 
Blut  verflössigen  zu  können,  und  gibt  es  deshalb  in  der  Cholera.  Könnte 
es  das,  so  wurde  es  auch  gegen  Croup  leisten,  was  Rechon  erwartete.) 
Cf.  Deutsche  Klinik.    1853.  35. 

Samml.  v.  Beobacht.  u.  Thatsach.,  welche  d.  haut.  Bräune  betreff.; 

übersetzt  v.  Friedländer.    Tüb.  1808. 
L.  Valentin:  Röcherch.  tust,  et  prat.  s.  1.  croup.    Paris  1812. 
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10.  Tinctura  Jodi. 

Willige ')  behauptet  drei  desperate  Fälle  von  Croup  durch  Bestreichen 
mit  Jodtinktur  geheilt  zu  haben.  An  der  vordem  Seite  wurde  der  Hals 
4 — 6raal  in  der  Ausdehnung  eines  Kartenblatts,  der  Lage  des  Kehlkopfe 
entsprechend,  bestrichen  und  dies  innerhalb  eines  vierstündigen  Intervalls 
wiederholt.     Die  Erscheinungen  sollen  bald  darauf  abgenommen  haben. 

Weber  hat  angeblich  sogar  in  8  Fällen,  ohne  Anwendung  von  Blut- 
egeln, mit  dem  wesentlichsten  Nutzen  die  Jodtinktur  angewendet,  weshalb 
er  sie  angelegentlich  empfiehlt  Sie  wurde  von  der  regio  submentalis  bis 
zu  der  Grube  über  dem  manubrium  sterni  in  einer  Breite  von  2 — 2  7*  Zoll, 
3 — 5mal  nach  einander  aufgeslrichen,  was  von  2  zu  2  Stunden  im  Ganzen 
nicht  über  2— 4mal  wiederholt  wurde.  -Dabei  ist  zu  bemerken,  dass  Weber 
innerlich  Emelica  und  Kalomei  mit  Goldschwefel  gab! 


11.   Chininura  sulfuricum. 

Wütke,  Puls9),  Williams9)  u.  A.  gaben  das  schwefelsaure  Chinin 
theils  innerlich  und  theils  in  Lavemenlform,  und  soll  der  Erfolg  ein  glück- 
licher gewesen  sein.  Man  darf  an  der  Wahrheit  derartiger  Versicherungen 
um  so  weniger  zweifeln,  wenn  die  Berichterstalter  alle  so  ehrlich  wie  Wütke 
sind,  der  geradezu  sagt,  der  von  ihm  mit  Chinin  geheilte  Croup  sei  ein 
intermittirender,  d.  h.  überhaupt  kein  Croup,  sondern  eine  Neurose 
gewesen,  bei  der  sich  etwa  Glottiskrarapfetc.  besonders  hervorthaL 

Gegen  den  wirklichen  Croup  nützen  Chinin  und  Pulvis  Tiliae  etwa 
gleich  viel,  d.  i.  nichts.    Warum  nichts,  bedarf  keiner  Erwähnung. 

Cf.  Pr.  Ver.  Ztg.  1838.  No.  21. 
Bull,  de  Ihör.  1848.  Septbr. 
Bouchardat.  Annuaire.  1850. 


1)  Zeitscbr.  für  Cbir.  1846.  Hl.  IV. 

2)  Formel  von  Puls: 

Rc.    Chin.  sulf.  gr.  viij— x 
Kalomei.  gr.  ij  —  iv 
Sacch.  alb.  3ß. 
M,  f.  plv.  D.  in  pari.  aeq.  No.  ij.    S.   In  etwa  2  Kiystiren  binnen  24  Stunden 
zu  verbrauchen. 

3)  Formel  von  Williams: 

Rc    Cbin.  sulf.  gr.  x 
solv.  in 
Elix.  acid.  Hall.  q.  s. 
Aq.  dest.  üb.  j. 
M.  S.    Alle  2  Stunden  den  4.  Theil. 
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12.   Ammonium  muriat.  depuratum. 

Cf.  Sachse:  Das  Wissenswürdigste  über  die  haut  Bräune.  II.  63.  — 
Sachse  empfahl  Amnion,  mur.  dep.  mit  Succ.  Liq.  dep.  ää  Bj  und  mucil. 
g.  Mimos.  5iij  in  3iv  Wasser,  alle  Stunde  1  Esslöffel  voll. 

Passt  höchstens  zur  Zeit  der  abnehmenden  Krankheit  als  gelindes 
Expectorans. 

13.   Badix  Senegae. 

Es  waren  amerikanische  Aerzte:  die  beiden  Archer,  welche  dies  Mittel 
in  der  Bedeutung  des  (unvermeidlichen)  Spezifischseins  in  die  Croup- 
iherapie  einführten.  Sie  Hessen  3ß  mit  Sviij  Wasser  zur  Hälfte  einkochen, 
und  davon  stündlich  oder  halbstündlich  so  lange  einen  Kaffeelöffel  voll 
nehmen,  bis  Erbrechen  oder  Diarrhoe  erfolgte. 

Lentin,  Barton,  Valentin,  Sachse,  Bretonneau,  Stieglitz,  Albers 
o.  A.  haben  sich  des  Mittels  öfter  bedient.  Neuerdings  unter  den  Eng- 
lindern z.  B.  auch   West. 

Sachse  beschränkte  die  Anwendung  auf  skrophulöse,  lymphatische 
Subjekte,  mit  Ausschluss  robuster  Individuen. 

Stieglitz  empfiehlt  die  Senega  im  2.  Stadium  des  Croup.  Albers 
lieht  das  Infus  dem  Decoct  vor,  Valleix  das  Pulver. 

Bretonneau  gab  die  Senega  mitunter  als  Emeticum.  West  hält  das 
Decoctum  Senega e  für  ein  schätzbares  Mittel  in  den  späteren  Stadien 
des  Croup.  Dm  den  stechenden  Geschmack  zu  verdecken  soll  man  es  in 
Milch  geben. 

„In  den  späteren  Stadien  des  Croup",  sagt  West,  „hat  mir  kein  an- 
deres Mittel  so  gute  Dienste  geleistet**). 

Der  Werth  der  Senega  im  Croup  ist  derselbe,  wie  in  anderen  ent- 
zündlichen Affektionen  der  Respirationsorgane  (insbesondere  ihres  Einganges); 
doch  ist  im  Ganzen  zu  rathen,  nicht  zu  starke  Gaben  des  Mittels  anzuwen- 
den, da  es  leicht  reizender  wirkt,  als  unter  solchen  Umständen  (im  Stadium 
der  gebrochenen  Entzündung)  erwünscht  ist. 


*)  West  pflegt  die  Senega  in  der  nachstehenden  Verbindung  zu  verordnen: 

Rc.    Dec.  Seneg.  (e.  5ß)  Süß 
Ammon.  carb  gr.  iv 
Tinct.  Seilt,  gll.  x 
Syr.  balsamic.  5üj. 

M.  S.    3slündlich  1  Kinderlöffel  voll. 
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14.   Radix  Sa-uguinariae  canadensis. 

Man  gibt  die  Blutwurzel  in  Nordamerika,  wo  sie  offizinetl  ist,  gegen 
Croup,  bevor  sich  derselbe  weiter  ausgebildet  hat  (?)  Sie  wirkt  örtlich 
scharf  reizend.  Andrews  und  Hoadhj  empfehlen  das  Mittel  für  das  erste 
Stadium  des  Croups  (als  Sudoriferum  und  Expectorans  [?].) 


15.   Stibium  sulferatum  rubeum. 
(Kerracs  mineraJis.) 

Herpin  (Genf)  behandelte  ein  sechsjähriges  Mädchen  ausschliesslich  mit 
diesem  Mittel,  bis  zur  Heilung  vom  Croup  (?). 

Schmidt  verwendet  den  Goldschwefel  zur  Zeit  der  Konvaleszenz,  wenn 
dieselbe  nicht  fortschreitet,  Heiserkeit  oder  Aphonie  zurückbleibt.  Er  fugt 
demselben  dann  Kampher  hinzu. 

Auch  Barthez  und  Rilltet  bedienen  sich  des  Mittels,  insonderheit  in 
Verbindung  mit  Moschus  etc. 

Cf.  Barthez  u.  Rilltet  a.  a.  0.  S.  342  u.  a.  a.  Stellen. 
Schmidt:  Hann.  Ann.  IV.  6. 
Herpin:  Gaz.  de  Paris.    1847.  12.  u.  13. 


16.   Abführmittel. 

Des  K  a  1  o  m  e  I  s  in  grossen  Dosen  ist  oben  bereits  Erwähnung  ge- 
schehen. So  werden  auch  andere  Purgtntia  zum  Zweck  der  Ableitung  und 
Antiphlogose  gegeben,  innerlich  oder  in  Klystirform.  Es  ist  davor  zu  war- 
nen, die  Evakuatiooen  zu  fbreiren,  da  der  Krülebestand  leicht  zu  «ehr  be- 
einträchtigt wird.  Als  Heilmittel  können  die  Purganüa  selbstverständlich 
nicht  betrachtet  werden,  doch  leisten  sie  bei  robusten  Individuen  im  An- 
fange der  Krankheit  oft  nützliche  Dienste. 


17.   Reizmittel. 

Diese  Reihe  von  Mitteln  findet  bei  Barthez  und  Büket*)  ihre  ange- 
messene Würdigung,  wenn  dieselben  ihr  keine  andere  als  accessorische  An- 
wendung gestatten  wollen.  Die  genannten  Aerzte  geben  so  den  Moschus» 
wenn  die  Kräfte  der  Kinder  sehr  gesunken  sind  und  Emetica  nicht  mehr 
wirken.     Der  Moschus,    von  ihnen  allen   anderen  Reizmitteln    vorgezogen, 

*)  A.  a.  0.  S.  344. 
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wird  m  gr.  v~x  (mitKerm.  am  gr.  v)  verordnet.  Unter  anderen  fuhren 
sie  das  Beispiel  eines  fünfjährigen  kleinen  »Mädchens  an ,  welches  bereits 
sechs  Tage  krank  war  und  keine  Stunde  mehr  leben  zu  können  schien, 
welches  durch  die  angegebene  Medikation  geheilt  wurde. 

Cf.  a.  a.  0.   Weiteres  S.  348  *). 

Von  Anderen  werden  die  Asa  foetida,  kohlensaures  Ammoniak,  Gampher, 
Amica,  Wein,  Bouillon,  etc.  empfohlen.  Aeltere  namhafte  Autoritäten*) 
haben  mit  Recht  den  grossen  Nutzen  warmer  (aromatischer  [?])  Bäder  her- 
TMgehoben.  Dass  aber  die  Kranken  in  diesen  30—40  Minuten  verbleiben 
sollen,  möchte  nicht  nachzuempfehlen  sein. 

Die  besten  hieher  gehörigen  Mittel  sind  jedenfalls  Moschus,  Wein, 
Bouillon  und  warme  Bäder. 

Valleix  erklärt  sich  im  Allgemeinen  gegen  die  Anwendung  der  Reiz- 
mittel. Allerdings  lässt  sich  durch  ihren  Missbrauch,  wie  er  häufig  vorge- 
kommen, viel  Unheil  anrichten.  Eine  rationelle  Verwendung  derselben 
als  „accesßorischer"  Mittel,  wie  oben  angedeutet,  darf  mdess  fligüch 


Es  möge  jetzt  nach  der  vorstehenden  Abhandlung  über  die  Therapie 
des  Croups 

Des  Verfassers  Kurverfahren 

im  Abriss  angeschlossen  werden. 

Zu  einem  am  Croup  erkrankten  Kinde  gerufen,  bemühe  ich  mich,  wie 
die  jeweiligen  Verhältnisse  es  gestatten,  zunächst  zu  konstatiren,  ob  der  echte 
Croup  oder  ein  ähnelndes  Leiden  der  Athmungsorgane  vorhanden  ist  Finde 
ich  wirklichen  Croup  vor,  so  suche  ich  rasch  unter  Berücksichtigung  des 
individuellen  Zustandes  der  Konstitution  den  Grad  und  die  Ausbreitung  des 
üebds,  namentlich  auch  das  Verhallen  des  Bronchen-  und  Lungensystems 
kennen  zu  lernen.  Dies  ist  natürlich  an  sich  schon  wichtig,  insonderheit 
aber  auch  deshalb  nöthig,  um  alsbald  richtig  beurtheilen  zu  können,  ob 
ond  wie  im  demnächstigen  Verlauf  das  Kranksein  sich  verallgemeinert  hat, 
oder  im  engeren  Bereich  seiner  speciellen  Sphäre  verblieben  ist.  Je  nach- 
dem ich  das  Eine  oder  Andere  finde  bestimme  ich  die  Grösse  der  sofort 
durch  Blutegel  anzustellenden  Blutentziehung,  im  Einklänge  nicht  sowohl 
mit  der  Zahl  der  Jahre  als  mit  dem  Grade  der  vorhandenen  organischen 
Energie ;  doch  lasse  ich  mich  auch  bei  nicht  eben  robust  entwickelten  Kranken 


1)  Wigand  hält  die  Verbindung  des  Moschus  zu  gr.  j  mit  Kalomel  zu  gr.  iij 
bis  v  alle  2  Stunden  für  spezifisch  und  will  16  Kinder  damit  von  Anfang  an  be- 
handelt und  alle  geheilt  haben III  (Hufel.  Journ.  XXIII.  2.  Mty 

2)  JfeMfcfar,  O+kmd,  GBHi  etc. 
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keineswegs  von  einer  gleich  Anfangs  verhältnissmässig  energischen  Btutent- 
ziehung  abhalten,  wenn  die  Heftigkeit  der  Entzündungserscheinungen,  die 
ich  nach  der  Pulsfrequenz  und  der  Höhe  der  Ralorifikation  abschätze,  dazu 
auffordert.  Es  ist  von  grosser  Wichtigkeit,  gleich  im  Beginn  möglichst  das 
richtige  Maass  der  zu  entnehmenden  Blutmenge  zu  treffen,  weil  dadurch 
sehr  oft  fernere  Blutentziehungen  umgangen  werden  können.  Es  findet  oft 
gleichsam  nur  ein  Tändeln  mit  Blutegeln  statt;  man  denkt,  wenn  die  ersten 
nicht  genügen  sollten,  können  später  mehr  applicirt  werden.  Ein  unzu- 
lässiges, traurige  Zeilverluste  bedingendes  Verfahren.  Die  Aufgabe  ist:  nach 
Möglichkeit  gleich  und  von  vornherein  darnach  zu  streben,  dass  man  die 
Entzündung  und  entzündliche  Reizung  beherrsche;  wobei  selbstverständlich 
jede  nicht  nolhwendig  postulirte  Verlustmenge  an  Blut  ausgeschlossen  blei- 
ben muss. 

Dieser  zunächst  mechanische  Angriff  auf  das  örtliche  Gebiet  der  Krank- 
heit bedarf,  um  einer  nachhaltigen  Wirkung  gewiss  zu  sein ,  einer  konstitu- 
tionell entgegen  kommenden  Unterstützung,  und  eignet  sich  zum  Zwecke 
dieser  nach  meiner  Erfahrung  vor  allem  der  Tartarus  stibiatus,  zunächst 
als  Brechmittel,  dann  als  Allerans,  in  dem  einen  wie  anderen  Fall  als 
Ant iphlogislicum ,  abgesehen  von  Details,  über  die  sich  zur  Zeit  nicht  exakt 
disculiren  lässt.  Ich  verordne  meistens  den  TarL  st  ib.  in  einem  schwachen 
Brechwurzelinfus  und  lasse  von  jenem  gr.  j  auf  die  Dnze  nehmen,  wovon 
je  nach  Befund  der  Gesammtverhältnisse  jüngeren  Kindern  von  10  zu  10 
Minuten  Iheelöffelweia,  älteren  halbesslöflel-  bis  esslöffelweis  so  lange  ge- 
geben wird,  bis  ein  mehrmaliges  kräftiges  Brechen  erfolgt  ist. 

Jetzt  folgt  in  der  Begel  ein  Nachlass  der  Erscheinungen,  oft  in  bedeu- 
tendem Grade  und  die  Kranken  verfallen  für  einige  Zeit  in  Schlaf.  Wenn 
beim  Erwachen  aus  diesem  der  Zustand  verhältnissmässig  befriedigend  ist, 
wird  der  Tart.  stib.  stündlich  oder  zweistündlich  in  verkleinerten  Dosen 
nachgegeben.  Tritt  dabei  wiederholtes  Erbrechen  ein,  so  lasse  ich  die 
Pausen  verlängern  oder  die  Einzelgaben  noch  mehr  vermindern.  Gegen 
gleichzeitig  entstehenden  Durchfall  verordne  ich  statt  jener  Solution  das 
Vinum  stibiatum.  Wenn  das  Erbrechen  oder  Würgen  immer  wiederkehrt 
gehe  ich  zum  Kalomel  über,  stündlich  oder  zweistündlich  gr.'ß  —  y. 

Treten  Verschlimmerungen  ein,  so  wird  nach  Maassgabe  ihrer  Inten- 
sität die  obige Procedur  wiederholt,  zugleich  Dnguent  hydr.  ein.  in  den 
Hals  eingerieben  (möglichst  behutsam),  und  ein  warmes  Bad  verordnet,  worin 
das  Kind  (nach  Umständen)  5  bis'  10  Minuten  bleibt.  Das  warme  Bad 
lasse  ich  mitunter  mehrere  Male  in  Zwischenräumen  von  einigen  Stunden 
wiederholen. 

Ableitende  Lavements  habe  ich  nützlich  gefunden.  Stuhlanhaltung  darf 
nie  geduldet  werden. 

Nie  versäume  ich  es,  das  Zimmer  der  Kranken  mit  Heisswasserdämpfen 
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anfüllen  zu  lassen,  doch  so,  dass  in  diesem  Verfahren  Pausen  eintreten, 
und,  wo  thunJich,  um  die  Luft  zu  erneuern,  ein  anstossendes  Zimmer  ge- 
öflhet  wird 

Gegen  einzelne  hervorstehende  Erscheinungen  die  geeigneten  Mittel. 
Sogegen  Gloltiskrampf  warmes  Bad,  erweichende  Umschläge  um  den 
Hals,  Senfteige  an  entfernten  Körpers  teilen,  Wasser-  und  Essig-  Lavements, 
innerlich  Morphium  gr.  Vs4~"~Vi«'  Sehr  oft  reichen  Emetica  und  Blut- 
egel aus.  In  einzelnen  Fällen  leisteten  Kaltwasserbegiessungen  des 
Rockens  treffliche  Dienste. 

Gegen  Dyspnoe  und  Erstickungsgefahr  Emetica.  Wo  pericuhim  in 
mora  die  Tracheotomie. 

Wenn  die  Krankheit  sich  durch  das  zweite  Stadium  hinzieht,  und  ein 
Zustand  von  Schwäche  fängt  an  Besorgniss  zu  erregen,  oder  auch  schon 
früher,  wenn  die  Kräfte  abnehmen,  suche  ich  durch  Wein,  Fleischbrühe, 
seltener  mit  Hülfe  von  Medikamenten  (Moschus),  die  organische  Energie 
anzufachen. 

Während  des  Zeilraums  der  abnehmenden  Krankheit  Expectorantia. 

In  der  Konvalescenz  roborirende  Diät 

Residuen  der  Krankheit  fordern  ein  Verfahren  lege  artis.  Desgleichen 
Komplikationen. 

Ich  gebe  nach  gänzlicher  Herstellung  stets  den  Rath,  ein  abhärtendes 
Verfahren  einzuleiten.  Sehr  zweckdienlich  sind  kalte  Abwaschungen,  denen 
später  kalte  Bäder  folgen  können. 

Meine  Therapie  gegen  Group  befolgt  keine  „Methode",  sie  hält  sich, 
wie  obiger  Abriss  zeigt,  eklektisch,  und  ich  kann  versichern,  verhältniss- 
massig glücklich  in  meinen  Bemühungen  gewesen  zu  sein.  Ich  habe  nur 
einen  Abrisa  geben  wollen,  obwohl  ich  erfahrungsmässig  sehr  gut  weiss, 
dass  noch  Manches  hätte  hineingefugl  werden  können,  wovon  ich  in  „beson- 
deren" Fällen  mit  Vortheil  Gebrauch  machte.  Dergleichen  lässt  sich  indess 
nicht  regulativ  darfuhren,  höchstens  auf  dem  Wege  von  Krankengeschichten. 
In  der  Hauptsache  muss  es  der  Bestimmungsfahigkeit  eines  jeden  Arztes 
überlassen  bleiben,  wann  etwa  einmal  mit  Nutzen  exemtiv  verfahren  und 
ein  sonst  weniger  gebräuchliches  Hütfsrnittel  zweckdienlich  verwendet  wer- 
den könne. 
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Viertes  Kapitel. 

Laryngitis  submocosa* 

(Angina  laryngea  oedematosa.    Oederaa  glottidis.) 

Prolegoraena. 

In  Bezug  auf  die  nicht  croupösen  entzündlichen  Affektionen  des  obersten 
Theils  der  Athmungswege  herrschte  lange  Zeit  Unklarheit  der  Begriffe,  und 
wühlen  von  Natur  verschiedene  Zustände  häufig  identificirt,  während  man 
identische  trennen  zu  müssen  glaubte.  Erst  die  Untersuchungen  neueren 
Datums  haben  eine  grosse  Sicherbeil  hinsichtlich  dieser  Gegenstände  heraus- 
gestellt. So  unterscheidet  man  gegenwärtig  nicht  mehr  verschiedene  Oedem- 
arten  odei  Entzündungen  des  submukösen  Zellstoffs,  sei  es  der  Stimmbänder 
oder  der  Epigloltis  (epiglotliüs  acuta)  etc.  als  primäre  Krankheiten,  sondern 
man  nimmt,  die  Ergebnisse  der  pathologischen  Pathologie  an-  die  Erschei- 
nungen des  Krankheitsverlaufes  anhaltend,  einfach  eine  von  äusseren  Ein- 
flössen abhängige,  namentlich  durch  Brandverletzung  hervorgerufene 
Entzündung  des  obersten  Theils  des  Respirationsapparats  (Epiglottis)  an,  und 
trennt  davon  alle  jene  übrigen  Affektionen  oedematöser,  serös-purulenter  Art 
als  Folgezustände  oder  Residuen  anderer  Krankheiten,  wobei  der  Begriff 
der  Laryngitis  submucosa  von  selbst  schwindet,  jenem  anderen  der  ein- 
fachen Schlei mh au tentzündung  Platz  gebend  Die  Affeklion  des  submu- 
kösen Zellstoffs  besieht  entweder  nur  darin,  dass  die  Entzündung  der  Mu- 
cosa  sich  weiter  in  die  Tiefe  ausgebreitet  hat,  oder  in  Folge  derselben 
nachträglich  ein  gewöhnlicher  Ausgang  von  Entzündungen :  seröse  oder  serös- 
purulenle  Transsudalion  eingetreten  ist  Oft  ist  es  der  Fall,  dass  die  ur- 
sprüngliche Entzündung  noch  in  mehr  oder  minder  heftigem  Grade  fortbesteht, 
während  die  Exsudation  schon  begonnen. 

Diejenigen,  welche  idiopathisches  primäres  Glottisoedem  beobachtet  haben 
wollen,  Hessen  sich  durch  jene  nicht  seltene  Erscheinung  irre  leiten,  dass 
eine  Entzündung  chronisch,  schleichend  und  unmerkbar  verläuft,  während 
dagegen  die  mittlerweil  entstehenden  Folgen  deutlich  zu  Tage  treten:  An- 
häufung von  seröser  Flüssigkeit,  sei  es  als  Oedem  oder  als  chronische  Ab- 
sonderung. Diese  letzteren  sieht  man,  während  jene  der  Beobachtung  ent- 
ging. (Ich  will  unter  anderen  bei  dieser  Gelegenheit  nur  an  den  langen 
Streit  über  das  Wesen  der  sogenannten  kalten  oder  Kongestionsabscesse 
erinnern ,  die  lange  Zeit  gleichfalls  für  Krankheiten  sui  generis  galten.)  — 
Man  darf  nicht  vergessen,  dass  sehr  oft  die  Natur  verschiedener  Individuen, 
die  individuelle  Konstitution  solchen  Einfluss  auf  entzündliche  Prozesse  übt, 
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das*  sie  unmerklich  und  höchst  langsam  verlaufen,  gleichsam  „lymphatisch4', 
wie  die  ganze  Konstitution  ist.  (Häufige  Beobachtung  bei  skrophulös  Disponirten.) 

Diejenigen  Krankheiten,  deren  Folge  die  in  Rede  stehenden  Affektionen 
am  häufigsten  werden,  sind  Laryngitis  acuta  et  chronica  simplex  catörrhalis, 
croupoaa  seu  pseudomembranacea,  morbillosa,  scarlatinosa,  variolosa,  typhosa, 
tobercuiosa  ,  syphilitica  etc. 

Primäre  akute  Epiglottidis  entsteht  nach  Verletzungen,  am  meisten  nach 
Einwirkung  heisser  Dämpfe,  heisser  Getränke. 


L  Behandlang  der  „im  Besonderen"  als  Laryngitis  submneosa,  Oedema 
glottidis  beschriebenen  Krankheitszustände. 

Man  hat  hier  zweierlei  zu  berücksichtigen: 

1)  nachzuforschen,  in  wie  weit  noch,  wenn  keine  offenkundige 
Phlogose  vorliegt,  chronische  Entzündung  besteht,  und 

2)  zu  untersuchen,  was  nach  dem  etwaigen  Grade  des  vorhandenen 
Folgezustandes,  der  an  sich  von  direkter  Gefahr  sein  kann,  zu  unter- 
nehmen ist. 

In  Ansehung  des  ersten  Falles  bekämpft  man,  wo  deutliche  Entzündung 
rorliegt,  diese  mit  den  bekannten,  oben  mehrfach  erörterten  Hulfsmitteln, 
die,  wenn  dagegen  nur  ein  chronischer  Zustand  von  Hyperämie  oder  Ent- 
zündung zu  bemerken,  hingegen  in  verjüngtem  Maassstabe  zur  An- 
wendung kommen. 

Gegen  akute  Entzündung  empfehlen  Miller,  Bayle,  Legroux,  Cheyne 
ü.  A.  kräftige  Venäsektionen,  sofenr  nicht  der  Kranke  durch  vorhergegangene 
Krankheiten  zu  sehr  geschwächt  ist  oder  an  Lungenschwindsucht  leidet.  Diese 
Blulenl ziehung  kann  wiederholt  werden,  wenn  der  Erfolg  zögert  und  die 
Kräfte  es  geslatteu;  doch  wird  in  vielen  Fällen  die  Anwendung  der  Blutegel 
vorzuziehen  sein.  Man  setzt^sie  direkt  an  den  Hals  oder  (nach  Ryland  in 
Betracht  der  vieUeieht  nothig  werdenden  Tracheotomie)  an  die  obere  Brust- 
gegeod,  oder  (nach  Bayle)  ad  orificium  ani. 

Demnächst  Emetica  oder  starke  Ableitungen  auf  den  Darmkanal.  (Ka- 
loatel,  nach  einigen  Ol.  Crotonisf?].) 

Bricheteau  empfahl  Einreibungen  der  grauen  Salbe  in  den  Hals,  Bauch 
«od  die  Schenkel.  Indess  so  wenig  diese  wie  der  Fortgebrauch  des  Kalomels 
scheinen  indicirt  zu  sein,  wenn  nicht  die  Fälle  ganz  frisch,  die  Entzündungs- 
erscheinungen belüg  und  die  Kranken  bei  verhältnissmässig  guten  Kräften 
and.  Vorangegangene  chronische,  schwächende  Krankheiten  so  wie  über- 
baut allgemeine  Kdrperschw&che  verbieten,  wie  die  zu  starken  Blotentzie- 
hmgen  (Aderlässe),  so  auch  jedes  tief  eingreifende  konstitutionelle 
Verfahren.  • 
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Unter  den  Hautreizen,  die  bei  chronischem  Verlauf  eine  um  so  wün- 
schenswertere Hülfe  bieten,  wenn  die  Individuen  nicht  robust  oder  im 
Gegentheil  debil  sind,  sind  Senfleige  und  Blasenpflaster  die  besten.  In 
einem  von  Bayle  mitgeteilten  Falle  ßferafs)  verursachte  stets  das  Auflegen 
eines  Senfkataplasmas  auf  den  Hals  Abnahme  aller  Erscheinungen.  Die 
Blasenpflaster  legt  man  am  besten  gleichfalls  auf  den  Hals  selbst,  wo 
sie  rascher  und  kräftiger  wirken,  als  wenn  man  sie  in  der  Umgebung  an- 
bringt, im  Nacken  etc. 

Beihülfen  sind  Narkolica  und  Expektorantia. 

Ursächlich  konstitutionelle  Momente,  wie  Syphilis,  Skrophulose  etc. 
müssen  bei  der  Behandlung  berücksichtigt  werden.    (Merkur,  Jod  etc.) 

Das  chirurgische  Verfahren, 

dessen  Hülfe  im  Ganzen  zweifelhaft,  umfassl  nachstehende  Encheiresen: 

Skarifikalionen  und  feine  Einstiche. 

Das  Aetzen. 

Die  Tracheolomie  (Bronchotomie)  und  Laryngotomie. 

Die  Skarification 

wurde  von  Marshall  Hall  vorgeschlagen,  auch  Sestier  und  Lisfranc  etc., 
von  welchen  der  erstere  zwei  eigene  Instrumente  dafür  angegeben,  führten 
sie  aus. 

Eine  Modification  ist  das  Verfahren  von  Legroux  (wie  mir  scheint 
keine  sehr  verbessernde);  er  zerreisst  nämlich  mit  dem  zugespitzten  Zeige- 
fingernagel die  angeschwollene  Schleimhaut.     Das  Verfahren, 

feine  Einstiche 

in  die  aufgewulstete  Schleimhaut  zu  machen,  rghrt  von  Bwk  her,  der  durch 
R.  Dobsoris  gleichnamige  Methode  gegen  Rothlaufgeschwulst  äusserer  Theile 
auf  diese  Idee  geführt  wurde.  Bush  nimmt  ein  spitzes  Bistouri  und  macht 
mit  diesem  halbstündlich  zahlreiche  kleine  Einsliche  in  den  Rücken  der 
Zunge,  das  Zäpfchen  und  den  Pharynx,  worauf  der  Kranke  mit  warmem 
Wasser  gurgeln  muss.  Dadurch  wurde  immer  eine  grössere  Quantität  Serum 
entfernt,  und  ausser  einer  plötzlichen  Erleichterung  nach  der  Operation  er- 
folgte in  zwei  Fällen,  die  als  Versuch  dienten,  Genesung.  Bush  glaubt,  dass 
auf  diese  Weise  oft  die  Tracheotomie  umgangen  werden  könne. 

Die  der  Aussehen  Methode  zu  Grunde  liegende  Idee  geht  wahrschein- 
lich von  der  Anseht  aus,  dass  die  in  Rede  stehende  Affeklion  ihrem  Wesen 
nach  ein  Erysipelas  sei,  welche  Ansicht  z.  B.  auch  von  Budd  u.  A.  ver- 
treten wird.  * 
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Das  Aetzen 

der  aflicirten  Partien  wird  von  Green,  Gigot,  Watson  u.  A.  empfohlen. 
Gigot  berichtet  über  drei  Fälle  von  Glottisödem,  die  durch  Höllensteinkau- 
terisalion  geheilt  wurden.  (1  Thl.  Arg.  nilric.  u.  2  Thl.  Aqu.  dest.)  Man 
hält  die  Zunge  nieder  und  fuhrt  einen  an  einem  Stäbchen  befestigten  Schar- 
piebausch bis  auf  die  Stimmritze,  gegen  welche  so  lange  angehalten  werden 
soll,  bis  das  Gefühl  der  Resistenz  überwunden  ist.  Die  Kauterisation,  sagt 
Gigot,  wirkt  in  dreifacher  Weise,  indem  sie  die  Lösung  der  Infiltration  be- 
günstigt, einzelne  der  ergriffenen  Partien  zerreisst  und  Erbrechen  bewirkt, 
durch  welches  letztere  eine  Kompression  der  Ödematösen  Theile  veranlasst  wird. 

Watson  will  in  primitiven  wie  in  sekundären  Fällen  durch  das  Aetzen 
mit  Höllenstein  Heilung  erzielt  haben. 

Das  letzte  Mittel  ist  auch  hier 

Die  Tracheolomie  (Broncholomie)  und  Laryngotomie. 

Diese  Operation  ist  seil  Desault  (1801)  von  einer  grösseren  Anzahl 
toq  Aerzten  zur  Hebung  des  Glollisödems  etc.  ausgeführt  worden;  aber  auch 
hier,  wie  im  Croup,  ist  der  Erfolg  ein  zweifelhafter,  und  vielleicht  noch  in 
höherem  Grade.  Dies  ist  namentlich  der  Fall,  wenn  die  betreffenden  Ge- 
bilde nicht  frei  sind  von  alleren  Ulzerationen.  Hier  würde  das  Operiren 
den  ungünstigen  Ausgang  beschleunigen.  Vielleicht  hatten  Belloc  und 
Trousseau  deshalb  durchschnittlich  so  üble  Erfolge,  und  Sestier  sieht 
sich  deshalb  veranlasst,  als  die  Hauplcontraindikalion  die  Kompilation  mit 
einer  unheilbaren  und  bedeutend  vorgeschrittenen  primären  Krankheit  hin- 
zustellen. (Sollte  wohl  im  Allgemeinen  heiasen:  sobald  eine  solche  Kompli- 
kation Ursache  des  Oedems  ist,  darf  nicht  operirt  werden;  denn  dieser 
Zusammenhang  ist  wirklich  der  gewöhnliche.) 

Wenn  es  wahr  ist,  was  Sestier  statistisch  darzuthun  sucht,  dass  in 
neuerer  Zeit  der  Erfolg  der  Operation  etwa  in  %  der  Fälle  ein  günstiger 
war,  so  muss  man  darin  eine  Andeutung  sehen,  dass  im  Lauf  der  Zeit 
diagnostisch  und  praktisch  eine  Vervollkommnung  eingetreten  ist. 

Sehr  protegirt  wird  die  Tracheotomie  von  Benoit.  Er  sagt  zwar,  sie 
sei  bei  kongestivem  Oedem  weniger  erfolgreich,  weil  die  ursprüngliche 
Krankheit  und  nicht  das  Oedem  das  eigentlich  gefahrliche  sei,  meint  dabei 
aber,  da  jene  doch  auf  den  Larynx  beschränkt  und  von  gutartiger  Natur 
sein  könne(?),  so  sei  jedesmal,  wenn  die  pathognomonischen  Zeichen  des 
Oedems  auftreten,  zu  operjren;  ganz  vorzüglich  aber  bei  dem  symptomati- 
schen Oedem,  wo  die  Gefahr  unmittelbar  von  dem  mechanischen  Hindernisse 
selbst  abhänge.     (Unklarheit  des  Begriffes  vom   symptomatischen  Oedem!.) 

Jameson  rettete  von  11  Kindern*)  drei  durch  die  Tracheolomie.     In 


*)  Bei  denen  Verbrennung  die  n&chste  Ursache  gewesen  sein  soll. 
IL  8 
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den  achl  ungünstig  geendeten  Folien  war  bronchitische  und  broncho -pneu- 
monische Komplikation  vorhanden.  Jameson  rälh  zur  Tracheotomie,  wenn 
die  Respiration  stridulös  und  crouparüg  wird  oder  schluchzend  wegen  vor- 
handenen Krampfs  der  Glottis,  wenn  der  Puls  schnell  und  klein  ist,  die 
Hautwärme  sinkt,  der  Kopf  sich  rückwärts  biegt,  das  Gesicht  die  Zeichen 
der  Kongestion  trägt,  die  Augen  halb  geöffnet  sind,  wenn  Neigung  zum 
Koma  eintritt  Ist  das  Koma  erst  völlig  ausgebildet  oder  ist  Bronchitis  vor- 
handen, so  bleibt  die  Operation  fruchtlos.  Diese  Bemerkungen  dürfen  durch- 
aus als  richtig  anerkannt  werden. 

Ein  Anderes  ist  es,  ob  man  Fleury  beipflichten  darf,  wenn  er  behauptet, 
die  Bronchotomie  sei  auch  bei  Abwesenheit  asphyktischer  Erscheinungen  in- 
dizirt,  wenn  das  Oedem  mit  alten  Affektionen  des  Larynx  vergesellschaftet, 
weil  sie  dann  nämlich  einen  heilsamen  Weg  anbahne  für  die  weitere  örtliche 
Behandlung.  Sestier's  Contraindicalion  kann  im  Allgemeinen  auch  bis  auf 
diese  alten  Laryngealaffektionen  ausgedehnt  werden:  Fleury4 s  Ralh  scheint 
viel  zu  umfassend  zu  sein.  Abermaliges  Beispiel  der  eigentümlichen  Vor- 
liebe französischer  Aerzle  für  die  örtliche  Behandlungsweise  der  in  Frage 
befindlichen  Zustände. 

Im  Gegensatz  zu  dem  Engländer  Jameson  vernehmen  wir  von  Valleix, 
dem  eifrigen  Anhänger  der  Tracheotomie,  dass  (alle  gewöhnlichen  Mittel 
mehr  oder  weniger  zweifelhaften  Werthes  seien,  dagegen)  die  frühzeitig 
unternommene  Operation  die  vorzüglichste  Empfehlung  verdiene. 

Ob  die  Trachea  oder  zugleich  der  Larynx  geöffnet  werden  solle,  hängt 
nach  letztgenanntem  Autor  davon  ab ,  ob  Ulzerationen  im  Kehlkopf  vorhan- 
den sind.  Ist  dies  der  Fall,  so  kann  man,  um  die  Aelzmitlel  zur  Heilung 
jener  anzubringen,  gleichzeitig  den  Kehlkopf  anschneiden.  (Vergl.  Sestier's 
Ansicht) 

Gf.  Legroux:  Bull.  gän.  de  ther.  1846.  Apr.  u.  Nov. 

Lisfranc:  Journ.  gän.  de  med.  LXXXIII.  1823. 

Busk,   Copland,  Budd:   Med.  and  surg.  Soc.  Dubl.  med.  Press. 
1847.  No.  430. 

Fleury:  Beau's  Journ   de  med.  1844.  Janv. 

Valleix:  Mem.  4  l'Acad.  royale  d.  m<5d.  Par.  et  Lond.  1845.  T.  XI. 

Carson:  Prov.  Journ.  1843.  Dcbr. 

Benoü:  Journ.  d.  1.  Soc.  d.  mäd.  d.  Montp.  1844.  Mai. 

SesHer:  Arch.  gta.  1850.  —  Traile  d.   Tangine  laryng.   oedemat 
Par.  1852. 

H.  Green:    On   the  surg.  treatm.  of  (he  larynx  and   oed    glott 
New-York.  1852. 

Gigot:  Journ.  d.  mäd.  d.  Bord.  Aout  1853. 
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U  Behandlung  der  Epiglottitis  acuta  und  der  Glottitis  (ex  ambustione 
und  anderen  Ursachen,) 

Die  nächste  Hülfe  sucht  man  in  energischer  Handhabung  der  Antipblo- 
gose.  (Venäseklion,  Blutegel,  Einreibungen  des  üngt.  hydr.  ein.,  Kalomel, 
Ableitungen  auf  den  Darmkanal.)  Es  ist  indess,  bei  der  grossen  Neigung 
der  ergriffenen  Theile,  in  Krampf  zu  gerathen,  dringend  darauf  aufmerksam 
za  machen,  dass  man  die  Schlingbewegungen  möglichst  wenig  beanspruche, 
(deshalb  grosse  seltnere  Gaben  Kalomel  etc.,  statt  kleiner  häufigerer),  und 
überhaupt  auch  jede  unnöthige  stärkere  Berührung  des  Halses  an  der  leiden- 
den Stelle  (beim  Einreiben  der  Salbe)  vermeide. 

Wir  finden  mehrere  Fälle  einer  auf  die  Epigloltis  beschränkten  akuten 
Entzündung  von  Marsh  verzeichnet*).  Er  sah  von  der  antiphlogistischen 
Methode:  Blutentziehungen,  Kalomel,  Auftragen  einer  Höllensteinlösung  aus 
gr  x  auf  3j  Wasser,  (warmen  Fomentationen)  etc.  den  meisten  Erfolg. 
Quecksilber  wandte  er  auf  doppelte  Weise  äusserlich  an,  nämlich  zu  Ein- 
reibungen die  graue  Salbe  und  ausserdem  zur  Schwängerung  der  den  Körper 
zunächst  umgebenden  Atmosphäre  mit  Quecksilberdämpfen,  die  er  (aus  er- 
hitztem Hydrarg.  c.  creta)  unter  den  Bettbedeckungen  entwickeln  Hess. 

Die  Verbrennung  der  Glottis,  wie  sie  bei  Kindern  vorkommt,  finden 
wir  namentlich  von  einigen  englischen  Aerzten  erörtert.  (Wallace,  Burges, 
Cheyne,  Jameson).    Ihre  Behandlung  ist  verschieden. 

Cheyne  verordnet  zweistündlich  kleine  Dosen  Opium,  Jameson  Brech- 
mittel, Wallace  grosse  Dosen  Kalomel,  jede  mit  gtt.  ß  Tinct.  thebaicae. 
Sehr  kleine  Kinder  bekommen  halbstündlich  2  Gran  Kalomel. 

Das  letzte  Hülfsmittel,  wenn  die  Gefahr  der  Erstickung  anhaltend  steigt, 
ist  die  Tracheotomie. 


Fünfte«  Kapitel. 


Periekoodritis  laryogea.   Cellulilis  perilaryngea.  Cartos  der 
Urynx-Keorpel. 

Diese  drei  Zustände  kommen  äusserst  selten  (vielleicht  nie)  als  Selbst- 
ständige  Erkrankungen  vor,  es  wäre  denn,  dass  die  eine  oder  andere  durch 
tanere  Gewalt  zum  isolirlen  Entstehen  Anläse  fände.  Ihr  Ursprung  ist 
regelmässig  sekundärer  Art,  und  befinden  sie  sich  dann  als  apertere  Zeichen 
im  Cortege  anderer,  tiefer  und  oft  verborgenerer  Alterationen  des  Gesammt- 


*)  Dubl.  Jouru.  1838.  Vol.  IUI.  Mo.  37. 
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Organismus,  die  sich  in  der  Hals-  oder  oberen  Respirationsregion  lokalisrren 
wollen.  Es  ist  zu  bedauern,  dass  dies  so  häufig  übersehen  und  die  ganze 
Aufmerksamkeit  örtlich  gefesselt  wird,  während  man  bald  den  Gesichtskreis 
erweitern  wurde,  wenn  man  das  Allgemeinbefinden  des  Näheren  prüfen  wollte. 

Abgesehen  von  anderen  konstitutionellen  Anomalien,  die  mit  der  Zeit 
örtliche  Demonstrationen  evolviren,  ist  es  namentlich  die  skrophulöse  (und 
tuberkulöse)  Disposition,  die,  wie  sie  sich  äusserlich  oder  an  der  Aussen- 
peripherie  gern  durch  Affizirung  von  Haut,  Drüsen  und  Extremitätenknochen 
bemerkbar  macht,  so  auch,  nur  undeutlicher  und  weniger  leicht  greifbar, 
die  innere  Körperoberfläche  vom  Munde  bis  zum  After  in  ähnliche  patholo- 
gische Alterationen  versetzt.  Das  Wirkende  ist  hier,  meistens  unter  Begünstigung 
von  Lebensweise  und  Aussenverhältnissen ,  die  fehlerhaft  processirende  Blut- 
und  Säftemischung. 

Man  trifft  deshalb  obgenannte  Zustände  ausschliesslich  bei  solchen  In- 
dividuen an,  die  nach  irgend  einer  Richtung  konstitutionell  leiden,  sei  es, 
wie  gewöhnlich,  von  Ursprung  her,  oder  in  Folge  anderer  früher  überstan- 
dener  Krankheiten. 

Am  häufigsten  und  selbst  der  gewöhnlicheren  Beobachtung  zugänglichsten 
konstatiren  sich  diese  Verhältnisse,  wenn  ulzerative  Prozesse,  namentlich 
Garies  manifest  werden.  Die  Caries  der  Laryngealknorpel  ist,  wo  nicht  durch 
chronische  Hydrargyrose  bedingten  oder  syphilitischen,  constant  skrophulös- 
tuberkulösen  Ursprungs. 

Aus  demselben  oder  ähnlichem  Causalitätsbereich  entspringen  die  Ent- 
zündungen des  Perichondriums  und  des  umgebenden  LaryngealzeHstofTs,  wo- 
von namentlich  der  gefassreiche  letztere  die  Ausgangsstätte  der  Affeküon 
bildet.  In  Bezug  hierauf  sind  übrigens  oft  auch  andere  Krankheiten,  wie 
Typhus  und  Ausschlagsfieber  etc.  die  Ursache,  dass  Abscessbildungen  zu 
Stande  kommen. 

Die  Behandlung  richtet  sich  lediglich  nach  der  Art  der  in  Disposition 
befindlichen  oder  bereits  vorhandenen  Allgemeinkrankheiten.  Von  der  tuber- 
kulösen Verschwärung  war  bereits  in  der  ersten  Abtheilung  die  Rede.  Ich 
will  noch  hinzu  bemerken,  dass  man  gleichzeitig  der  Beschaffenheit  der 
Nacbbargebilde  (namentlich  bei  Abscessbildung)  einige  Berücksichtigung  zu 
schenken  hat 1).  Im  Allgemeinen  ist  zur  Aufrechthaltung  der  Kräfte  ein 
roborirendes  Verfahren  zu  beobachten.     (Diät.  Leberthran.  Tonica.) 

Was  die  entzündlichen  Affektionen  des  Zellstoffs  und  Perichondriums 
betrifft,  gibt  es  für  deren  Behandlung  keine  andere,  als  die  allgemeine,  an- 
tiphlogistische Methode.  Selten  wird  es  gelingen,  im  Beginne  etwaige  Infil- 
trationen durch  Jodsalbe  oder  Jodtinktur  zurück  zu  bilden.  Wenn  im  weiteren 
Verlauf  die  Abscedirung  beginnt  und  Fortscliritte  macht,  so  dass  Dyspnoe 


1)  Dittrich,  Prag.  Viertejjahrschr.  1850.  Bd.  3. 
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oder  gar  Erstickungszufälle  eintreten,  so  ist  kein  anderer  Ausweg  gegeben, 
als  chirurgisch  zu  verfahren.  Man  sucht  die  am  meisten  schmerzende  Stelle 
auf  und  schneidet  sie  ein«  Auch  für  den  Fall ,  dass  der  Eiterheerd  noch 
unberührt  von  dem  Schnitt  bleibe,  entsteht  doch  schon  eitrige  Erleichterung, 
weil  der  Druck  der  äusseren  Weichtheüe  aufgehoben  ist,  und  überdies  ent- 
leert sich  alsbald  doch  der  aufbrechende  Abscess  in  die  Schnittwunde,  weil 
er  hier  den  geringsten  Widerstand  findet  Dass  man,  um  nicht  die  grösseren 
Geßsse  zu  verletzen,  mit  Lokalkenntniss  den  Schnitt  ausführe,  darf 
wohl  kaum  zu  sagen  nöthig  sein. 


Zweiter  Abschnitt 
Fremdbüdoogen  im  oberen  Theil  der  Athmoogswege. 

Es  kommen  als  solche  im  Larynx  hauptsächlich  einfache  Scbleimhaut- 
wocherungen  (Polypen),  syphilitische  Wucherungen  und  krebsige  Afterbil- 
duogen  vor. 

Mit  Ausnahme  der  syphilitischen  Wucherungen  (Kondylome),  wogegen 
nach  den  Grundsätzen  der  antisyphilitischen  Therapie,  zu  verfahren,  ist  auf 
dem  Wege  einer  inneren  Behandlung  gegen  diese  Rehlkopfaffeklion,  so  weit 
zur  Zeit  bekannt,  wenig  oder  nichts  auszurichten.  Wie  Canstatt  richtig 
bemerkt,  ist  allein  von  der  operativen  Chirurgie  in  solchen  verzweifelten 
Fällen  die  Möglichkeit  einer  Hülfe  zu  erwarten. 

Man  verfährt  palliativ,  die  Beschwerden  möglichst  erleichternd,  bis 
deutliche  Zeichen  von  periculum  vitae,  bedingt  durch  ErstickungszußUe,  auf- 
treten. Dann  ist  die  künstliche  Eröffnung  der  Luftwege  indizirt  Es  kann 
gelingen,  bei  dieser  Gelegenheit  die  vorhandenen  Aftergebilde  auszurotten. 
So  in  dem  Falle  von  Ekrmann. ')  Es  wurde  zunächst  (nur)  die  Laryngo- 
tracheotomie  gemacht,  und  erst  nach  ferneren  48  Stunden  die  vorgefundene 
Wucherung  exstirpirl.  In  Brauer* s  *)  Fall  hatten  die  nach  vollbrachter  La- 
ryugotomie  angewendeten  Aetzungen  einen  ungünstigen  Erfolg. 

Ob  man,  wenn  nach  vollbrachter  Operation  entdeckt  wird,  dass  Krebs« 
Wucherungen  vorhanden  sind,  diese  exstirpiren  dürfe,  möchte  zu  verneinen 
sein,  wogegen  Trousseai/s  *)  Rath  nützlich  erscheint,  dem  zufolge  man  in 
der  Wundöffnung  eine  Kanüle  liegen  lassen  soll,  um  diese  offen  und  so  die 
Respiration  möglichst  im  Gange  zu  erhalten. 


1)  flist  des  Polyp,  du  larynx.    Strassb.  1850. 

2)  Gräfe**  u.  Walthef*  Journ.  XXI.  534.  1834. 

3)  Trait*  d.  1.  pbtbisie  laryngöe.  S.  132. 
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Die  Anticaticrosa  nützen  hier  natürlich  nichts. 

In  allen  Fällen  sucht  man  gegen  die  begleitende  chronische  Entzündung 
und  sonstige  Folgeerscheinungen  nach  den  gewöhnlichen  Regeln  der  Kunst 
xu  verfahren. 

Gf.  Köhler,  Krebs-  und  Scheinkrebskrankh.    Sfuttg.  1853. 


Dritte  Unterordnung. 
Behandlung  der  Krankheiten  der  Bronchen. 

Erster  Abschritt. 
Biotongen  ans  dem  Bronchensystem: 

(Bronchen-  und  Lungenblutungen.)    Haemoptysis.    Tussis  cruenta*). 

Prolegomena. 

Die  Blutungen  aus  den  Respirationswegen  unterscheiden  sich  hauptsäch- 
lich darnach,  ob  Blut  in  grösseren  oder  geringeren  Mengen  herausbefördert 
wird  (Haemoptoe),  oder  ob  eine  innere  Blutung  und  Blutanhäufung  statt- 
findet (Apoplexie,  hämoptyscher  Infarkt.) 

In  kausaler  Beziehung  sind  die  Bronchen-Lungenblutungen  dem  kleine- 
ren Theil  nach  mechanischen  Ursprungs  und  also  (in  Folge  äusserer 
Gewalt  entstanden)  selbstständige  Krankheitsformen,  zum  grösseren  Theil 
dagegen  kommt  ihnen  die  Bedeutung  von  Krankheitssymptomen  zu.  Die 
zu  Grunde  liegenden  Krankheiten  sind,  wenn  ich  dieser  Unterscheidung  an- 
nähernd mich  bedienen  darf,  entweder  konstitutionelle  oder  örtliche, 
lediglich  das  Athmungssystem  befallende.  (Tuberculosis  pulmonum,  Pneu- 
monia  sind  Beispiele.)  Gleichsam  in  der  Mitte  an  Bedeutung  stehen  Blu- 
tungen von  Aneurysmen ,  die  sich  in  das  Bronchensystem  einen  Weg  bahnten. 

Bei  weitem  am  häufigsten  unter  allen  Ursachen  der  Blutentleerungen 
nach  oben  (per  os)  trifft  man  entweder  die  schon  ausgebildete  oder  die  in 
der  Diathese  befindliche  Lungenschwindsucht  an.  Tuberkulöse  Diathese  ist 
der  Grund,  weshalb  in  den  Jahren  der  Eni  Wickelung  (Pubertät)  Hämoptoe 
eine  so  sehr  häufige  Erscheinung  ist 


*)  Vergl.  S.  66—72  dieses  Handbuchs, 
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Es  ist  zu  bedauern,  dass  dann -wann  bei  jtmgen  Leuten  eintretendes 
Blulspeien,  namenUicb  wenn  es  unbedeutend  ist,  so  wenig  von  den  Anbe- 
horigen  und  oft  selbst  von  den  Aerzlen  beachtet  wird.  Gewiss  würde  in 
manchen  Fallen  heilsam  präkavirt  werden  können,  wenn  jetzt  schon  die 
Hülfe  der  Diätetik  und  Hygiene  sachgemäss  in  Anspruch  genommen  würde; 
denn  eben  darin,  dass  man  nach  Kräften  die  Möglichkeit  der  Entstehung 
von  Kaogestivzuständen,  deren  Aeuaserungen  die  hämoptyschen  Erscheinungen 
and,  so  verhüten  suche,  besteht  die  einzige  Art  der  Prophylaxis,  welche 
Vertrauen  verdient 

Debrigens  ist  daran  zu  erinnern,  dass  mitunter  in  Hinsicht  auf  die 
Quelle  der  Blutung  Verwechselungen  von  Bronchen-  und  Lungenblutungen 
mit  solchen  Entleerungen  vorgekommen  sind,  wobei  das  Blut  entweder  aus 
der  Nase  und  deren  hinteren  Nachbarschaft  stammte,  und  zuvor  in  den 
Rachen  gelangt  war,  oder  aus  dem  Magen,  z  B.  bei  chronischer  Entzündung 
desselben,  bei  dort  wuchernder  Aftervegetation  etc.  Man  versäume  deshalb 
okht,  wenn  irgend  wie  Zweifel  obwalten  sollte,  sich  durch  örtliche  Explo- 
ration Gewissheit  zu  verschaffen. 

Die  näheren  Details  gehören  der  speziellen  Krankheitsbeschreibung  an. 

In  einiger  Beziehung  darf  ich  mir  gestatten,  hier  auf  das  zurück  zu 
verweisen,  was  über  Blutungen  an  verschiedenen  anderen  Stellen,  nament- 
lich im  Abschnitt  von  der  Tuberkulose  der  Lungen  und  bei  Erörterung 
der  Epistaxis  bereits  auseinander  gesetzt  worden;  denn  in  Bezug  auf  ge- 
wisse Hauplmaxiroen  muss  auch  bei  den  nicht  tuberkulösen  Blutungen  wie 
bei  tuberkulösen  verfahren  werden.  Auf  solchen  Maximen  beruht  z.  B.  die 
Verwendung  der  Kälte,  der  Blutentziehungen,  Empfehlung  der  Ruhe, 
Torordnung  des  Regimens  im  Allgemeinen  etc. 

Da  indess  die  Sache  von  höchstem  Interesse  hinsichtlich  eines  grossen 
and  znm  Theil  sehr  bedeutsamen  Bereichs  der  Pathologie  ist,  will  ich  hier 
im  Zusammenhange  einen  Abriss  derjenigen  Encheiresen  geben,  deren 
Prinzip  und  Grundsätzlichkeit  unter  allen  Umständen  bei  den  in  Rede  stehen- 
den Fällen  ab  Basis  unseres  Handelns  dienen  muss,  wobei  ich  die  konkrete 
Bestimmung,  wann  dies  und  wann  jenes  oder  wie  es  in  Anwendung  zu 
ziehen,  dem  individuellen  Ermessen  des  Praktikers  überlasse.  Ich  thue  dies 
Oberhaupt  um  so  lieber,  da  hinsichtlich  einer  so  vielseitigen  Materie,  wie 
es  die  vorliegende  ist,  ein  durchstehendes  Regulativ  überhaupt  kaum  zu  ent- 
werfen sein  dürfte. 

Jede  Blutung  aus  den  Luftwegen  hat  zunächst  immer  ein 

Stadium  der  Vorboten. 

Zu  diesen  Vorboten  sind  aber  keineswegs  schon  die  Blutungen  selbst 
w  rechnen,  wären  sie  auch  noch  so  unbedeutend;  nicht  der  erste  Blut- 
streif zwischen  den  Spulis  gehört  hieher  .    In  Betracht  dagegen  kommen  all 
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Zeichen  von  Blutandrang  nach  den  oberhalb  des  Zwergfells  gelegenen  Or- 
ganen, seien  sie  deutlich  oder  kaum  merkbar,  gewissermaassen  der  Beob- 
achtung entschlüpfend.  Letzlerer  Art  sind  sie  häufig,  insonderheit  bei  heran- 
wachsenden jungen  Leuten,  bei  welchen  eine  sogenannte  fluchtige,  auf- 
steigende Hitze  die  erste  kongestive  Drangperiode  der  gefährdeten  Zu- 
kunft andeutet.  Man  findet  häufig  die  Kalorifikation  an  der  Peripherie  un- 
gleich: heisses  Gesicht,  heisse  geröthete  Wangen,  während  Hände  und  Füsse 
kalt  sind.  Dieser  Zustand  enthält  noch  nicht  die  Notwendigkeit,  therapeu- 
tische Hülfe  aufzurufen.  Es  könnten,  würde  sie  vorgenommen,  Verminde- 
rungen der  allgemeinen  Blutmenge  nur  einen  unwillkommenen  Schwächezu- 
stand hervorrufen.  Diese  sind  eben  so  wenig  gefordert,  wenn  auf  die  Kon- 
gestion die  ersten  unbedeutenden  Blutaustritte  erfolgen;  diesen  hat  man  * 
Blutegel  entgegen  zu  setzen. 

Während  dieses  ganzen  Zeitraums  der  beginnenden  anregelmässigen 
Blutbewegungen,  mögen  dieselben  sich  mehr  in  den  entfernteren  peripheri- 
schen Strömungen  oder  gleichzeitig  und  in  höherem  Grade  im  Bereich  de6 
Primum  movens  der  Girkulation  und  des  Lungenkreislaufs  darfuhren,  ist 
jeder  Eingriff  vermöge  irgend  eines  der  im  engeren  Sinn  sogenannten  Heil- 
mittel zu  widerrathen,  es  wäre  denn,  dass  eine  der  früher  gedachten  Für- 
sorgen nöthig  würde,  wie  z.  B.  eine  Ableitung  auf  den  Darmkanal  oder  die 
Applikation  eines  Hautreizes  etc.  Man  thut  nicht  allein  genug,  sondern  ver- 
fahrt in  der  für  das  Individuum  wohltätigsten  Weise,  wenn  man  sich  ganz 
auf  diejenigen  Maassnahmen  beschränkt,  welche  die  Diätetik  und  übrige 
Regelung  der  Lebensweise  an  die  Hand  giebt  Es  wäre  eine  überflüssige 
Wiederholung,  wenn  ich  das  hiebei  in  Betracht  Kommende  abermals  näher 
erörtern  wollte. 

Was  insbesondere  die  Kalorifikationserhöhung  betrifft,  will  ich  jedoch 
noch  bemerken,  dass  ich  neuerdings  mehre  Haie  vom  Gebrauch  der  Kälte 
in  Form  des  kalten  Wassers  sehr  nützliche  Dienste  dagegen  observirte.  Ich 
liess  interkurrent  Kaltwasserklystire  gebrauchen,  (die  sich  der  Betreffende 
mittelst  des  „Klysopompes"  bequem  selbst  beibringen  kann),  und  verordnete 
antiphlogistische  Tücher  oder  Einhüllungen,  je  nachdem  die  Indikation  zur 
Ermässigung  der  Temperatur  deutlicher  oder  minder  deutlich  ausgesprochen. 
Nur  müssen  dergleichen  Proceduren  stets  mit  Vorsicht  vorgenommen  wer- 
den: rasch,  nicht  zu  anhaltend  und  bei  möglichst  geringem  Wassergehall 
der  benutzten  Leinenstücke. 

Stadium  der  zu  Stande  gekommenen  Blutungen. 

Allgemeine  Maassregeln. 

Treten  nun  früher  oder  später  Blutungen  ein,  so  handelt  es  sich  na- 
türlich zunächst  um  die  Würdigung  ihrer  Ursache. 
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Wie  man  sich  bei  phlhisiscben  Blutverlusten  (per  os)  im  Allgemeinen 
zu  verhalten  habe,  ist  im  Obigen  erörtert  worden; 

Niete  sehen  ist  das  Aufhören  eines  gewohnten  Blutflusses  von  Blut- 
verlusten aus  den  Respirationswegen  gefolgt  (Dies  kann  bei  Schwind- 
süchtigen sowohl  der  Fall  sein,  wie  bei  sonst  Gesunden.)  In  Betreff  der 
Frage,  was  liier  zu  thun,  meint  R.  Köhler*),  man  dürfe  vorerst  die  Blutung 
nur  überwachen,  beschränken  aber  erst  dann,  wenn  sie  erschöpfend  zu 
werden  drohe.  Ein  eingreifendes  Verfahren  sei  von  Anfang  an  nur  erlaubt, 
wo  man  eme  nachkommende  gefährliche  Blutung  erwarten,  oder  wo  man 
auch  einen  geringen  Blutverlust,  wie  bei  manchen  passiven  Blutungen,  für 
den  Kranken  nachtheilig  hallen  müsse. 

Es  ist  hier  allerdings  durchaus  vor  einem  eingreifenden  Verfahren  zu 
warnen,  wie  ich  dies  bereits  erwähnt  habe;  aber  eben  so  sehr  davor,  dass 
man  zusehe  und  abwarte,  bis  die  Blutung  „erschöpfend"  zu  werden  droht. 
Eine  solche  Drohung  ist  in  den  hier  vorliegenden  Fällen  nicht  das  Werk 
eines  Augenblicks,  sondern  muss,  um  als  solche  bedenklich  hervorzutreten, 
Antecedentien  so  bedeutsamer  Art  haben,  dass  man  keineswegs  schon 
diese  oberflächlich  betrachten  durfte;  mit  einem  Wort:  der  Arzt  hat  der 
ineidiösen  Krankheit  gegenüber  in  der  Regel  bereits  eine  Niete  gezogen, 
wenn  er  es  bis  zur  Androhung  von  Erschöpfung  überhaupt  kommen  liess. 

Oefler  wiederkehrende  Blutungen  aus  den  Athmungswegen  sind  allemal 
ernste  Aufforderungen  an  den  Arzt,  diesen  widernatürlichen  Weg  abzusper- 
ren, sobald  als  möglich;  denn  die  stets  begleitenden  Kongestionen,  die  als 
solche  immer  einen  grösseren  Theil  des  Lungengewebes  treffen,  (und  nicht 
hlos  eine  einzelne  beschränkte  Stelle),  veranlassen,  je  öfter  sie  eintreten, 
desto  zuverlässiger  allmälig  einen  chronisch  hyperämiseben  Zustand  im  Lungen- 
gewebe, und  nach  und  nach,  wie  man  zu  sagen  pflegt,  eineStase  mit  deren 
notwendigen  örtlichen  und  allgemeinen  Folgen,  woraus  leicht  der  Therapie 
später  die  grössten  Schwierigkeiten  erwachsen. 

Dass  man  die  Absperrung  jenes  Weges  gleich  mit  energischen  Eingriffen 
zu  bewerkstelligen  suchen  .solle,  liegt  nicht  darin,  wenn  es  heisst,  dass  sie 
überhaupt  geschehen  müsse.  Wenn  man  richtig  das  Quellengebiet  der 
Blutungen  durchforscht,  ist  oft  und  selbst  meistens  durch  einfache  Anord- 
nungen das  Nöthige  zu  erreichen,  ohne  dass  irgend  heroische  oder  stark 
eingreifende  Maassnahmen  erforderlich  wären,  wenn  eben  nur  früh  genug 
aufgemerkt  wird. 

Ein  schlimmer  Feind  ist  das  „habituelle"  Blutspein;  nicht  so  sehr  an 
sich,  als  wegen  der  ungeziemenden  exspektativen  Zögerung,  mit  der  ihm  in 
der  Regel  zugesehen  wird.  Es  kommt  bei  den  in  phthisischer  Disposition 
befindlichen  Individuen  am  häufigsten  vor,  und  hat  seinen  Grund  in  zeitweis 


♦)  Vergl.  d.  angef.  W.  S.  398. 
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wiederkehrenden  Kongestionen  zu  den  Lungen.  Oft  befinden  die  Individuen 
sich  dabei  längere  Zeit  relativ  gut,  und  dem  oberflächlichen  Beobachter 
scheint  in  diesen  Entleerungen  gewissermaaesen  eine  Art  Erleichterung  für 
den  Patienten  zu  liegen.  Aber  traurig  werden  beide,  Arzt  und  Patient 
plötzlich  einmal  enttäuscht:  der  auf  jenem  Wege  habitueller  Blutauswürfe 
nach  und  nach  vorbereitete  Blutsturz,  meistens  rasch  nach  einander  sich 
mehrmals  wiederholend,  kommt  unerwartet  und  dann  mit  so  bedeutender 
Prostration  der  allmälig  schon  geschwächten  Kräfte,  dass  jetzt  durchschnitt- 
lich auch  das  energischste  Einschreiten  nicht  mehr  als  zum  Aufhalten 
des  Prozesses  bis  auf  gewisse  Fristen  nutzt,  wo  er  abermals  hervorbricht, 
um,  wieder  und  wieder  bekämpft  bis  zur  Erschöpfung,  meist  bis  zum  als- 
baldigen Ende  seine  Angriffe  fortzusetzen. 

Wenn  auch  nicht  in  dem  Maasse  gefahrlich,  wie  bei  Individuen  der 
eben  erwähnten  Art,  so  doch  keineswegs  ohne  Gefahr  sind  die  sogenannten 
„habituellen"  Hämorrhagien  aus  den  Respiraüonswegen  aus  anderen  Ursachen, 
wie  z.  B.  bei  Hämorboidariern,  Alkoholkonsumenten  etc. 

Sieht  man  sich  im  Allgemeinen  nach  den  Gründen  der  inkrimmirteo 
Kongestionen  zu  den  Lungen  um,  so  findet  man,  von  den  organischen  Ur- 
sachen abgesehen,  ihren  häufigsten  Grund  in  der  Lebensweise  der  Individuen, 
und  selten  wird  man  in  dieser  Beziehung  Anomalien  der  Funktionen  der 
Unterleibsorgane  vermissen.  Man  erwarte  indess  nicht,  dass  diese,  um  den 
fraglichen  Effekt  hervor  zu  bringen,  an  sich  immer  schon  bedeutender  Art 
oder  so  weit  vorgeschritten  sein  müssten,  dass  sie  deutlich  greifbare  Symp- 
tome mit  sich  fuhren.  Wir  befinden  uns  hier  vielmehr  durchschnittlich  auf 
einem  mehrweniger  dunklem  Gebiet  mit  manchem  Versteck,  worüber  das 
Auge  des  Beobachters  leicht  hinwegsieht.  Dies  ist  am  gewöhnlichsten  der 
Fall  bei  Leuten,  die  eine  sitzende  Lebensweise  fuhren,  bei  denen  sich 
meistens  bald  eine  Verlangsamung  der  Blutbewegung  und  des  Säfteumtriebes 
in  der  Abdominalregion  ausbildet,  nach  oben  durch  Blutandrang,  namentlich 
durch  unregelmässige  Herzthäligkeit  (Herzklopfen  etc.)  reflektirt. 

Ich  habe  dies  häufig  auch  bei  solchen  jüngeren  Personen  (gegen  die 
Drcissiger  und  darüber)  beobachtet,  welche  Lebeleute  waren  und  so  zu  sagen 
kontinuirlich  sich  mit  Aloe-  und  Rbabarberpillen  oder  mit  Kubeben  und 
derlei  herumtrugen,  um  ihre  habituellen  Begleiter,  Unterleibsbescbwerden, 
Gonorrhoen  etc.  zu  vertreiben.  Da  wollen  sich  denn  entweder  Hämorrhoid 
dalflüsse  ausbilden  oder  es  ist  überhaupt  im  Brustsystem  Disposition  zu 
Blutungen  vorhanden  (wie  bei  Diatbesis  tuberculosa),  die  Leute  werden  zeit- 
weis von  Blutspeien  heimgesucht  und  reden  sich  ein,  darin  eine  von  der 
Natur  gegebene  Erleichterung  zu  finden. 

Die  Kongestionen  werden  aber  häufig  auch  durch  die  beinah  der  sitzen- 
den entgegengesetzte  Lebensweise  hervorgerufen,  z.  B.  bei  Individuen,  die 
im  Beruf  viel  sich  im  Freien  bei  jeder  Witterung  umher  bewegen  müssen» 
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(wie  bei  Boten,  Briefträgern,  vielen  Geschäfttreibenden),  und  dabei  sieb 
siebt  hinlänglich  vor  Erkältungen  von  unlen  her,  namentlich  nicht  vor  kalten 
Füssen  schätzen,  oder  den  Unterleib  nicht  warm  genug  bedeckt  halten. 
Dieser  unzureichende  Schutz  ruft  regelmässig  bald  Brustkongestioneu  hervor. 


In  allen  diesen  Fällen  richtet  man  bei  eintretenden  Lungenblutungen 
durch  Medikamente  nicht  viel  aus,  und  eben  so  wenig  handelt  man  richtig, 
wenn  man  den  lokalen  Blutandrang  durch  Depletion  vermindert.  Die  Quellen 
müssen  verstopft  werden;  dadurch  sperrt  man,  wie  oben  bemerkt,  den  ano- 
malen Weg  der  Blutbewegung  ab. 

Es  muss  also  die  Lebensweise  umgeändert  werden.  In  den  letztange- 
fährten  Fällen  werde  für  Warmhalten  der  Ffisse  und  des  Unterleibes  gesorgt, 
namentlich  bei  nasskaltem  Wetter. 

In  den  übrigen  Fällen  werde  Bewegung  angeordnet  und  eine  solche 
Regehing  der  Diät,  dass  dadurch  günstig  auf  den  Umtrieb  im  Unterleibe  ein- 
gewirkt wird.  Lebelente  müssen  Ordensbruder  eines  Mässigkeitsvereins  wer- 
den. Man  komme  aber  auch  direkt  den  trägen  Funktionen  des  Unterleibes 
so  Hülfe,  man  rege  das  torpide  Nervensystem  desselben  an.  Dazu  eignen 
«ich  vortrefflich  ein  vernünftiger  Gebrauch  der  Kälte  (des  kalten  Wassers), 
namentlich  Kaltwasserklystire,  die  eine  Zeitlang  durch  gelinde  salinische  Ab- 
führungen unterstützt  werden.  Desgleichen  die  sogenannten  Neptungürtel, 
umschlagen  antiphlogistischer  Tücher  um  den  Leib;  innerlich  der  massige 
Gebrauch  eines  dem  Fall  angepassten  Brunnens  und  demnächst  Trinken  des 
gewöhnlichen  frischen  Brunnenwassers  (in  nicht  allzu  grossen  Mengen).  Im 
Uebrigen  aber  wird  hier  durch  „Bewegung"  dem  Umschwünge  der  Lebens- 
weise der  gesundheitgemässe  Stempel  aufgeprägt. 


Wenn  Hämoptysche  zu  den  reizbaren,  orethischen  Individuen  gehören, 
wie  dies  in  der  Mehrzahl  der  Fälle  beobachtet  wird,  so  pflegt  eine  gleich- 
zeitige spastische  Aflektion  des  Kehlkopfs  (der  Glottis)  ein  unangenehmes 
Accidens  der  Blutungen  zu  sein.  Es  findet  ein  lästiger  Hustenreiz  statt,  der 
häufig  als  Veranlassung  zu  erneueten  Blutausleerungen  wirkt.  Dagegen  ist 
natürlich  zunächst  rathsam,  alle  Einflüsse  (wie  kalte  Luft,  Rauch  in  der 
Zimmeratmosphäre  etc.)  vermeiden  zu  lassen,  welche  den  Eingang  der  Re- 
spirationsorgane irritiren  können.  Dasselbe  gilt  in  Bezug  auf  die  Diät.  The- 
rapeutisch sind  Opiate  meistens  die  geeignetsten  Sedativa.  Einzelne  empfehlen 
öBge  Stoffe,  oder  diese  in  Verbindung  mit  narkotischen  Substanzen  *),  auch 


*)  Bürtieri  liess  Mimosengummi  in  den  Mund  nehmen  und  langsam  hinabschhngen. 
Wendt  empfiehlt  Ol.  Momordicae,  1 — 2stündlich  zu  1  Theelöffel  voll. 
BarU$t  gibt  Ol.  Amygdal.  1  Theil  und  Ol.  Hyoscyami  2  Theile  elc. 
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kleine  Brechwurzeldosen  (Pulvis  Doveri)  etc.  Mitunter,  wenn  sich  eine  eot- 
zündliche  Reizung  als  Ursache  des  Krampfes  zu  erkennen  gibt,  sind  örtliche 
Blutentziehungen,  demulcirende  Umschläge  um  den  Hals,  Einathmen  lauer 
Wasserdämpfe  elc.  zweckmässige  Mittel.  Reizende  Fussbäder,  die  öfter  auch 
eine  nützliche  Verwendung  finden,  bekommen  in  einzelnen  Fällen  nicht 
Dann  stehe  man  von  ihrem  weiteren  Gebrauch  ab. 


Die  speziellen  Heilencheiresen  und  Mittel. 

Nicht  immer  erreicht  man  auf  die  angegebene  Weise  seinen  Zweck* 
Oft  wurde  man  überhaupt  zu  spät  gerufen.  Wenn  also  der  gegebene  Fall 
der  Art  ist,  dass  eine  nach  Yerhältniss  der  Individualität  bedenkliche 
Blutung  zu  bekämpfen  ist,  sei  es,  dass  sie  bei  Tuberkulösen,  nach  unter- 
drückten Hämorrhoiden  oder  wegen  nicht  zu  Standekommens  derselben,  bei 
Frauen  in  den  klimakterischen  Jahren  oder  wegen  hartnäckiger  suppressio 
mensium  etc.  auftritt,  ist  in  der  Regel  keine  Zeit  zu  verlieren,  sondern, 
um  rasch  die  Lungen  ihrer  hyperämischen  Belastung  zu  entliehen,  eine  all- 
gemeine Blutentziehung  angezeigt*).  Dabei  rouss  als  Regel  gelten,  gleich, 
das  erste  Mal  ein  solches  Maass  der  Depletion,  wo  möglich,  zu  bestimmen» 
welches  nach  Yerhältniss  der  Konstitution  und  der  zur  Zeit  vorhandenen 
Kräfte  eine  Wiederholung  des  Aderlasses  unnölhig  macht.  Ein  Spielen  mit 
Blutenlziehungen  ist  unter  solchen  Verhältnissen  auf  das  Nachdrücklichste  zu 
widerralhen. 

Es  kommen  indess  auch  Fälle  vor,  wo  mit  den  Blutentziehungen  sehr 
vorsichtig  umgegangen  werden  muss.  Mitunter  sind  sie  und  überhaupt  jedes 
schwächende  Verfahren  gänzlich  zu  vermeiden.  Dies  gilt  z.  B.  von  den  in 
Reil's  Fieberlehre  (111  100)  erwähnten  Bronchialblutungen,  welche  (bei 
beiden  Geschlechtern,  wohl  am  häufigsten  bei  jungen  Mädchen)  zur  Zeit 
der  Pubertät  vorkommen,  während  sich  gleichzeitig  (chlorotische)  Anämie 
ausspricht.  Fast  ohne  Ausnahme  liegt  hier  schwindsüchtige  Disposition  zu 
Grunde,  diese  wenigstens  häufiger  als  die  verwandte  skrophulöse  Diathese. 
Die  Individuen  zeichnen  sich  durch  allgemeine  organische  Imbezillität,  durch 
sogenannte  reizbare  Schwäche,  feine,  weisse  fast  durchscheinende  Haut  etc. 
aus,  und  wenn  sie  weiblichen  Geschlechts  sind,  zögern  die  Katamenien  oder 
erscheinen  unregelmässig.     Hier   droht   die  Entwicklung   der  sogenannten 


*)  Stokes  gibt  örtlichen  Blutentziehungen  in  reichlichem  Maasse  den  .Vorzug 
beim  Blutspeien  Phthisischer.  So  lange  die  Haeraoptoe  nicht  bedeutend  ist,  mögen 
dieselben  genügen,  insonderheit  bei  Hyperämie  der  Lungenspitzen  und  überhaupt 
des  obersten  Theils  der  Athemwege  und  im  Anfange  der  Krankheit.  Steigert  sich 
dagegen  die  Intensität  und  Frequenz  der  Blutverluste,  so  sind  die  rasch  und 
sicherer  wirkenden  allgemeinen  Depletionen  nicht  zu  entbehren«' 
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floriden  Schwindsucht  und  selbstverständlich  ist  ein  schwächendes  Heilverfahren 
kontnindtrirt,  wie  bereits  Reil  bemerkt  Diät  und  Hygiene,  namentlich  Be- 
wegung and  frische  Luft ,  (wo  es  angeht  Bäder)  sind  hier  die  vorzuglichsten 
Heilmittel.  Nebenher  innerlich  Tonica  (Eisen,  vorsichtig!)  mitunter  in  Ver- 
bindung mit  Beizmitteln  (Wein  in  medizinischen  Gaben.)  Nie  forcire  man 
die  Wiederherstellung  durch  die  bekannten  Emmenagoga. 


Aber  auch  Denen  kann  ich  keineswegs  beistimmen,  die  unbedingt  in 
den  übrigen  Fällen  eine  Depletion  bis  zur  Ohnmacht  vorgenommen  wissen 
wollen.  Man  durfte  nach  der  physikalischen  Seite  bin  vermuthen  mögen, 
dass  der  Impuls  der  Blutsäule  durch  eine  bis  zur  Ohnmacht  fortgesetzte 
Blutentziehung  sicher  hinlänglich  gebrochen  würde,  damit  die  Kongestions- 
welle aus  dem  respiratorischen  Bereich  zurücktrete,  und  auf  diese  Weise  die 
Blutung  zum  Stehen  gebracht  werde.  Aber  selbst  dies  ist  meistens  nicht  der 
Fall,  die  Blutung  dauert  in  der  Begel  noch  eine  Weiie  fort,  oder  kehrt, 
dann- wann  innehaltend,  noch  zu  verschiedenen  Malen  wieder,  mitunter  so- 
gar in  bedeutenderem  Grade.  • 

Der  diese  Erscheinung  argumentirende  Grund  liegt  in  den  physiologischen 
Verhältnissen.  Dadurch,  dass  man  plötzlich  in  so  enormem  Maasse  die 
Gesammtbhitmenge  vermindert,  also  dasjenige  Medium,  welches  in  seiner 
Wechselbeziehung  zum  Nervensystem  den  Tonus  und  die  Belebtheit  der 
Gewebe  —  Spannung,  Contractu  tat  etc.  —  vermittelt,  wird  bis  zu  einem 
widernatürlichen  Grade  eine  allgemeine  Relaxation  und  Erschaffung  herbei- 
geführt, so  dass  gleichsam  an  die  Stelle  der  bisherigen  aktiven  Blutung  eine 
passive  tritt.  Wie  aber  die  weiteren  Folgen  eines  solchen  Verfahrens  zu 
beurtheilen  seien,  liegt  auf  der  Hand.  Fast  in  keinem  anderen  Falle  ist  eine 
möglichste  Konservirung  der  Körperkräfte  dringender  indizirt,  als  bei  Blutungen 
irgend  vehementeren  Grades,  die  im  Laufe  der  Zeit  ohnehin  schon  eine 
nicht  unbeträchtliche  Lücke  im  Fond  der  organischen  Lebenskraft  hervor- 
brachten. Diese  letztere  wird  durch  Blutentziehungen  bis  zur  Ohnmacht 
eamentlich  bei  nicht  durchaus  robusten  Subjekten  auf  ein  solches  Minimum 
herabgesetzt;  dass  man  dadurch  die  Gefahr  der  Abschwächung  nicht  an  sich 
vermindert,  sondern  nur  in  Hinsicht  auf  die  spezielle  Art  ihrer  Ursache 
meUmorphosirt  und  bringt  man  solchergestalt  in  den  demnächst  erforderlichen 
Operationsplan  die  grössten  Schwierigkeiten  hinein.  Auch  zur  Stillung  von 
Blutungen  ist  ein  gewisser  Grad  von  Tonicilät  der  Gefösswandungen  durch- 
aus erforderlich,  und  man  handelt  offenbar  gegen  den  vorschwebenden  Heil- 
zweck, wem  man  dem  Organisehen. dies  ihm  selbsteigene  Hülfsmktel  raubt 
Es  igt  bekannt  genug,  weshalb  sogenannte  passive  Blutungen  immer  eine 
«günstigere  Prognose  geben,  als  aktive. 
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Die  absoluteste  Kontraindication  gegen  erschöpfende  Aderlässe  geben 
Heraleiden.  Bei  Gegenwart  dieser  kann  sofort  ein  lähmungsartiger  Schwäche- 
ausländ  eintreten,  dem  entgegen  die  Kunst  sich  ferner  hülflos  erweist. 

Man  verzichte  deshalb  auf  den  unvernünftigen  (unpbysiologischen)  Rath, 
gegen  die  in  Rede  stehenden  Blutergüsse  Venäsektionen  bis  zur  Ohnmacht 
und  Erschöpfung  anzuwenden.  Bs  darf  dies  um  so  eher  geschehen,  da  sich 
manches  Andere  zur  Unterstützung  der  Wirkung  massigerer  Aderlässe  thun 
lässt,  wobei  die  oberwähnten  grossen  Nachtheile  wegfallen. 

Hieher  gehört  (bei  absoluter  Ruhe  [nicht  allein  des  Körpers,  sondern 
möglichst  auch  des  Geistes]  und  halb  aufrechter  Haltung  des  Oberkörpers 
im  Bett)  der  Derivationsapparat  mit  seinen  verschiedenen  Mitteln.  Unter 
diesen  nimmt  die  Anwendung  der  Kälte  einen  vorzüglichen  Platz  ein.  Man 
lässt  kalte  Ueberschläge  über  die  Brust  legen,  die  nach  Hamernjk  so  oft 
gewechselt  werden,  als  sie  ungefähr  30°  C.  warm  geworden.  (Schon 
Hippokrates  kannte  und  empfahl  den  Gebrauch  der  Kälte  in  Form  von 
Wasserumschlägen.  Rivibre,  Musgrtwe,  Pit&choft  u.  A.  Hessen  die  kalten 
Umschläge  auch  auf  die  Brustdrüsen  und  Hoden  legen,  eine  Encbeirese, 
deren  auch  S.  G.  Vogel  erwähnt,  hinzufügend,  dass  die  Füsse  und  Unter- 
schenkel bis  4h's  Knie  in  ein  warmes  Bad  zu  setzen  seien.  fHandb.  Tbl. 
V.  §.  20.  S.  61.]  Borsien  [Inst  med.  pr.  Ed.  nov.  V.  IV.  p.  33  u.  34.] 
und  Fr.  Hoffmann  liessen  zugleich  viel  kaltes  Wasser  trinken;  alle  halbe 
Stunden  5viy  —  x,  ohne  andere  Nahrung,  mehre  Tage  und  selbst  eine  Woche 
lang.  Es  wurde  mit  weniger  kaltem  Wasser  begonnen  und  bis  zur  Eises- 
kälte desselben  gestiegen.  Die  Quantität  wurde  dann  allmälig  verringert) 
Ausserdem  werden  Kaltwasserklystire  applicirt,  die  in  der  Regel,  wenn 
recht  frisches  kaltes  Brunnenwasser  genommen  wird,  rasch  einen  so  be- 
deutenden Reiz  auf  den  unteren  Theil  des  Darmkanals  ausüben,  dass  die 
Wandungen  desselben  sich  stark  zusammenziehen  und  die  kaum  hineingelangte 
Wasserquantität  wieder  hinausgeschnellt  wird.  Diesen  Reiz  auf  den  Darm 
kann  man  mehre  Male  wiederholen.  Innerlich  können  kleine  Eisstücke  ge- 
nommen werden. 

Sollte  man  sich  der  Kaltwasserklystire  nicht  bedienen  wollen,  so  können 
auch  die  früher  von  Copland,  Ändral,  Lännec  u.  A.  empfohlenen  eigent- 
lich sogenannten  reizenden  Klyslire  in  Gebrauch  genommen  werden.  (Ol. 
Tereb.  3j  —  iß ;  Salz  und  Essig  etc.). 

Ein  ferneres  nützliches  Ableilungsmitlel  sind  die  trockenen  Schröpf- 
köpfe, die  in  die  Magengegend,  zwischen  die  Schultern  oder  an  die  Ex- 
tremitäten gesetzt  werden.  Nicht  so  vortheilhaft  seheint  ihre  Applikation  auf 
die  Brust  zu  sein. 

Unter  den  Vewkanlien  sind  grosse  JSenfteige  den  Spanischfliegenpflastera 
bei  weitem  vorzuziehen,  weil  sie  in  der  erwünschten  Schnelligkeit  dazu 
mitwirken,   ableitend  von  den  Lungen  die  peripherische  Girculatioo  zu  stei- 
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gern»  Ihn  legi  die  8inapismen  an  die  Waden,  Füsse,  Arme  und  Hände. 
Bei  erethiscfaen  und  jüngeren  Kranken,  namentlich  bei  Kindern  sei  man 
webt  zu  dreist  damit,  weil  sie  hier  leicht  bei  einigermaassen  krädiger  Wir« 
Jung  Aufregung  hervorrufen. 

Versuchen  kann  man  anch  reizende  Hand-  und  Fussbäder.  Ich  zweifle 
nicht,  das«,  wie  bei  der  Epislaxis,  auch  kalte  Hand-  und  Fussbäder  sich 
hier  gleichfalte  nutzlich  erweisen  werden,  wenn  man  die  Kälte  rasch  und 
stark  genug  einwirken  und  die  gebadeten  Theile  dann  warm  einhüllen  läset, 
wodurch  Turgescenz  und  vermehrter  Blutandrang  zu  denselben  bedingt  wird. 


Die  inneren  Mittel 

«od  in  Hinsicht  ihrer  Wirkung  fast  alle  mehr  oder  weniger  fraglicher  Natur« 
Konstant  leistet  keins  derselben  die  von  ihm  erwarteten  Dienste.    Es  sind; 

Die  Narkotica:  Digitalis,  Opium,  Mutterkorn,  Belladonna,  Hyos- 
cyamus,  Blausäure  etc. 

Die  Brechwurzel  (mit  oder  ohne  Opium). 

Mehrere  Salze:   NRrum,  Kali  aceticum,  Salmiak  etc. 

Die  Mineralsäuren,  besonders  Schwefelsäure. 

Der  Brechweinstein  (Emetica). 

Die  adstringirenden  Mittel:    Ratanhia,    Monesia,    Alaun,    China, 

Gerbsäure,  Plumb.  acet.,  Cupr.  und 
Ferr.  sulfur. ,  Cupr.  acet.  (Tinct.  C.  a.) 

Das  Terpentinöl  und  manche  andere  Stoffe.    (Kochsalz  etc.) 

Bei  der  Unzuverlässigkeit  der  Wirkung  dieser  Mittel  setze  man  nie  zu 
ausschliesslich  auf  eins  derselben  Vertrauen,  und  lasse  sich  namentlich  nicht 
verleiten,  die  sonstigen  so  eben  besprochenen  Hülfen  zu  versäumen. 

Was  die  Digitalis  leisten  könne,  ist  immer  noch  sehr  zweifelhaft  und 
beruht  in  manchen  Fällen  offenbar  auf  blosser  Annahme.  Als  Indikation 
für  ihren  Gebrauch  wird  auch  heute  meistens  noch  die  altbekannte  Regel 
aufgestellt,  sie  eigne  sich  bei  vermehrter  Pulsfrequenz  und  nicht  allzu  hefti- 
gem Blutspeien,  bedingt  durch  Tuberkulose  oder  Herzfehler;  wenn  der  Puls 
aber  häufig  und  hart  und  starke  Lungenhyperämie  vorhanden  sei,  dürfe 
man  sie  erst  geben,  nachdem  die  nöthigen  Blulenlziehungen  vorausge- 
schickt seien. 

Pet.  Frank  gab  sie  in  Verbindung  mit  Opium,  wenn  der  Bluterguss 
mit  starkem  Hustenreiz  verbunden  war.  Die  Digitalis  ist  das  Mittel»  dessen 
ach  auch  Hamernjk  (bei  frequentem  Pulse)  ausser  seiner,  sonst  sehr  ein* 
beben  Behandlung  (vollkommene  geistige  und  körperliche  Ruhe  und  kalte 
UeberochUge  über  die  Brust)  bedient  — 
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(J.  Frank  widerrälh  den  Digitalisgebrauch  bei  Blutungen  aus  den  Luft- 
wegen nach  Unterdrückung  der  Kalamenien.  Es  ist  möglich,  dass  Canstott 
in  einzelnen  Fällen  dieser  Art  doch  den  gegentheils  von  ihm  hervorgehobe- 
nen guten  Erfolg  hatte;  denn  es  kommt  ja  eben  nicht  selten  vor,  dass  Hera» 
anonialien  mit  Menstruatioasstörimgen  zusammentreffen.  Dem  beigebrachten 
Glauben  gemäss  wäre  ja  dann  die  Wirkung  der  Digitalis  zu  erklären.) 

Die  gewöhnlichste  und  wohl  die  beste  Form  ist  das  Infus,  die  Dosis 
9Jt  bis  3j  auf  5v— vj. 

Die  übrigen  Narkolica  wirken  (ebenso  wie  jenes  sogenannte  Herz* 
opial:  die  Digitalis)  indirekt,  indem  sie  in  Fällen,  wo  grosse  Aufregung 
vorhanden,  diese  beschwichtigen,  oder  örtliche  Irritation,  Krampfhusten  etc. 
mildern,  im  Ganzen  also  dadurch,  dass  sie  mehr  oder  weniger  diejenigen 
Momente  beseitigen,  welche  eine  Beschleunigung  der  Blutbewegung  zu  unter- 
hallen drohen.  Diese  Beihülfe  ist  allerdings  keine  unwichtige,  denn  je  be- 
wegter die  Gefässwelle  für  den  Augenblick  und  je  grösser  in  gegebener  Zeil 
die  Zahl  der  Alhemzüge,  um  so  geringer  ist  die  Aussicht  auf  rasche  Be- 
seitigung der  Blutung.  Andererseils  aber  hüte  man  sich  vor  einem  tu  er- 
gibigen Gebrauch  der  Sedantia,  weil  dadurch  leicht  sogar  die  Blutung  be- 
fördert werden  kann,  wie  bereits  bei  Erörterung  des  schwindsüchtigen 
Bluthustens  oben  erwähnt  wurde. 

Wenn  man  also  aus  den  angegebenen  Gründen  ein  Narkoticum  ge- 
brauchen zu  müssen  glaubt,  so  gebe  man  es  in  Dosen,  welche  nicht  über 
die  Reiz-  und  Irritation  mildernde  Wirkung  hinausreichen,  und  nicht  im 
Stande  sind,  einen  höchst  unerwünschten  Grad  von  Abspannung  herbei  zu 
führen.  So  gibt  Graves  ')  bei  profuser  aktiver  Hämorrhagie,  nachdem  hier 
die  Antiphlogose  vorausgeschickt  worden  (bei  passiven  Blutungen  aber 
schon  im  Beginn  [!])  stündlich  gr.  l/6  Opium  in  Verbindung  mit  gr.  ij 
Bleizucker.  Ich  glaube  jedoch,  dass  eben  diese  Verbindung  eine  reine  Be- 
urteilung der  Opiumwirkung  für  solche  Fälle  nicht  gestattet;  denn  wenn 
auch  z.  B.  Hamernjk 2)  von  dem  essigsauren  Blei  wenig  oder  keinen  Erfolg 
gesehen  haben  will,  so  wird  doch  die  antihämorrhagische  Wirkung  dieses 
Mittels  von  zu  vielen  anderen  Beobachtern  hervorgehoben,  als  dass  man  sie 
allgemeinen  für  nichtig  halten  dürfte. 

Forget 3)  empfiehlt  das  Opium  insbesondere  gegen  Lungenblutungen  aus 
Ursache  unterdrückter  Hämorrhoiden.  Ferner  hält  er  es  für  angezeigt  in 
Fällen,  wo  die  Blutung  bei  grosser  allgemeiner  oder  lokaler  Irritabilität  statt- 
findet, ohne  dass  gleichzeitig  ein  entzündlicher  Charakter  die  Affektion  kenn- 
zeichnet 


1)  Clin.  med.  22.  Vorles. 

2)  Soldin  a.  a.  0.  S.  54. 

3)  Bull,  de  tb6r.  1844.  Decbr. 
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So  haben  auch  die  Verwendungen  des  Hyoscyamus  und  der  Blau- 
»Sure  nur  Sinn,  wenn  sie  ihrer  reizmildernden  Eigenschaft  wegen  gegeben 
werden.    Das  Bilsenkraut  war  ein  LieblingsmiUel  von  Fr.  Hoffmann '). 


Die  Blätter  der  Belladonna  sollen  nach  Schwöder*)  ein  gutes  Pal- 
Kalivum  gegen  Bluthusten  sein,  wenn  sie,  klein  zerschnitten,  zu  3j  auf  Kohlen 
gestreut  werden,  so  dass  sie  verdampfen.  Der  Kranke  soll  die  entstehenden 
Dämpfe  einziehen.  Die  Wirkung  soll  eine  reizmildernde  sein  und  mitunter 
selbst  für  den  Kranken  ein  gewisses  Wohlbehagen  erzeugen. 


Wie  gegen  die  Epistaxis  hat  man  das  Mutterkorn  (Ergotin) 
auch  gegen  Haemoptysis  versucht. 

EhrenreiQh  *)  berichtet,  er  habe  nach  mehreren  vergeblichen  Versuchen 
mit  anderen  Mitteln  eine  Haemoptysis  durch  Anfangs  stundliche  oder 
iweistündliche  Verabreichung  von  gr.  y  des  Ergotins  (out  gr.  iij  Magn. 
carb.)  und  nach  zwei  Tagen  bis  auf  gr.  j  verminderte  Gaben  (zu  3mal 
taglich)  geheilt. 

Legroux  hatte  schon  1836  mehrere  günstige  Beobachtungen  der  hä- 
mostalischen  Wirkung  des  Mutterkorns  Lekannt  gemacht  In  den  med. 
Tim  es  vom  10.  Febr.  1844  wurde  dann  der  Fall  von  Blutsturz  eines 
Schwindsüchtigen  veröffentlicht,  in  welchem  bei  Dosen  von  3j  schon  nach 
der  dritten  Gabe  der  erwünschte  Erfolg  eintrat.  Ebenso  macht  Mangin*) 
zwei  Fälle  bekannt,  die  beim  Gebrauch  dieses  Mittels  glücklich  verliefen. 
Der  erste  Fall  betraf  eine  angebliche  chronische  Lungenapoplexie,  bei  der 
die  Blutung  durch  den  längeren  Gebrauch  von  4  Grmm.  See.  cornut.  in 
4  Pulvern,  und  nachfolgende  Anwendung  von  Eisenpräparaten  beseitigt  wurde. 
In  dem  anderen  Fall  wurde  bei  einem  jungen  Pblnisiker  eine  sehr  heftige 
Haemoptysis  binnen  kurzer  Zeil  durch  Gaben  von  7* — 2  Grmm.  zum  Stehen 
gebracht 

Nach  Gambini  ist  die  Wirkung  des  Secal.  «cornut.  so  bedeutend, 
dass  in  einem  heftigen  Fall  von  Haemoptysis  nach  vergeblicher  Anwendung 
der  allgemeinen  Blutentziehungen,   der  Säuren  und  der  Kälte  endlich  erst 


1)  Bc.    Sem.  Byosc.  alb. 

Oc.  canc.  ää  5ß 
Kai.  nitr.  dp.  gr.  xij 
Camphor.  gr.  ij. 
M.  f.  plv.   Div.  in  p.  aeq.  x.    Tögl.  2—3  Pulv. 

2)  Oest.  med.  Wochenschr.  1844.  No.  16. 

3)  Med.  Zeit,  für  Heilk.  in  Pr.  1850.  No.  26. 

4)  Gaz.  des  höp.  154.  114. 
IL 
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'durch  Mutterkorn  zu  gr.  vj  eile  10  Minuten  dem  ßhiHtass  Einhalt  gethan 
werden  konnte.  {Waren  aber  die  angewendeten  Mittel  wirklich  so  uobet  heiligt 
bei  dem  späteren  angeblichen  Erfolg  des  Mutterkorns,  wie  Gambini  meint? 
Ich  möchte  zweifeln;  denn  bekannt  ist/  dass  Blutungen  aus  den  LuAwegen 
oft  noch  mehrere  Male  ungeachtet  kräftigen  Einschreitens  wiederkehren, 
wenigstens  nicht  abrupt  verschwinden,  sondern  ersl  allmälig,  indem  allmälig 
die  Wirkung  der  Venäsektion  etc.  sich  vollständig  entwickelt.  Als  beweis- 
kräftig kann  man  in  diesem  Belange  nur  solche  Fälle  betrachten,  in  denen 
das  Mutlerkorn  allein  und  vorn  herein  in  Anwendung  kam.) 

Wir  bedürfen  weilerer  genauer  Versuche  und  Beobachtungen,  wobei 
namentlich  die  ausschliessliche  Verwendung  des  Mittels  so  wie  die  Charak- 
teristik der  an  den  Versuchen  gewählten  Filte  zu  berücksichtigen,  wenn  wir 
ein  endgültiges  Urtheil  über  die  hier  in  Hede  stehende  Wtrkungsfthigkeit 
des  Mittels  gewinnen  sollen.        

Ein  bei  Manchen  beliebtes  hämostatisohes  Mittel  ist  die  lpecacuanha. 
Ihre  Anwendung  geschieht  nach  Art  eines  Sedativum,  in  kleinen  Gaben  mit 
oder  ohne  Opium,  und  in  Fällen,  wo  die  Haemoptysis  unter  Erscheinungen 
Ten  Erethismus  und  Krampffieigung  verläuft.  So  geben  sie  Wtchmann,  A. 
.G.  Richter,  Auskeim,  Sheridan,  Qruves,  Trenor  *),  Turbuell*)  u.  A.  Mehr, 
als  die  naaseose  Wirkung  der  kleinen  Gaben  leisten  kann,  wolle  man  sich 
indes*  ton  dem  Mittel  nicht  versprechen. 

Unter  den  satirischen  Mittein  fand  vorzüglich  der  Salpeter  eine  Ver- 
wendung, zu  Svj  —  3ß  in  24  Stunden  und  in  Form  der  Emuls.  gummös, 
oder  eleosae.  Man  hat  das  Mittel  neuerdings  in  noch  grösseren  Dosen  ge- 
geben. Andererseits  wird  der  Weinstein,  das  essigsaure  Kali,  der 
Salmiak  etc.  «empfohlen ,  letzter  z.  B.  von  Fischer  (Rust's  Mag.  d.  ges. 
Heilk.  Bd.  11),  der  ihn  mit  Pulv.  Liquir.  zu  5ß — Dij  pro  dosi  gab. 

Diese  Substanzen,  wenn  überhaupt  empfehlenswert!) ,  können  mir  in 
solchen  Fällen  zu  Hülfe  genommen  werden,  wo  bei  sonst  gesunden  Indivi- 
duen die  Blutung  eine  aktive  ist,  und  überhaupt  ist  man  dabei  woiii  mehr 
mir  von  einer  theoretisch  begründeten  Idee,  als  von  exakten  Versuchen  aus- 
gegangen, indem  man  bei  robusten  Subjekten  durch  eine  antiphlogistische 
Depotencirung  des  Bluts  die  Gewalt  des  Blutstromes  herabzusetzen  suchte. 
Aehnlich  wird  ja  der  Salpeter  überhaupt  bei  kongestiven,  hyperamischen, 
entzündlichen  Lungenaffektionen  von  Vielen  gegeben. 


1)  Dubl.  med.  Journ.  Jun.  1840. 

2)  Lancet.  1838.  V.  1.  No.  26. 
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2«  den  gebräuchlichsten  Mitteln  gehören  die  (zum  $heil  «hol  im 
Volksgebrauch  beliebten)  Säuren,  deren  man  sieb  am  liebsten  bei  dfter 
wiederkehrendem,  chronischem  Blutspeien  z.  B.  mancher  Schwindsüchtigen 
bedient,  wem  sie  nicht  gleichzeitig  wi  sehr  cum  Husten  reizen.  In  diesem 
FaHe  können  indes«  starke  Einhüllungen  (in  schleimige  Vehikel)  ood  narko- 
tische Zusätze  meistens  aushelfen.  Ein  früher  allgemein  gebräuchliches  Mittel 
war  der  (auch  von  mir  öfter  mit  Erfolg  benutzte)  Essig,  für  sich  oder  mit 
Citronensäure;  auch  gab  man  letztere  allein.  Gegenwärtig  werden  die  M ine- 
raleäuren,  namentlich  die  Schwefelsäur«  vorgezogen.  Einzelne  haben 
aach  die  Salz-  und  Phosphorsiure  versucht. 

Man  gibt  die  Säuren  unter  Getränk  {Haferschleim  etc.)  oder  in  Mixturen 
nit  Zusatz  eines  Mucilago,  Dec.  Althae*  «der  derlei '). 


Der Brechweinstein  ist  theils  speziell  semer  konstitutionellen  Wirkung 
wegen,  theils  als  Brechmittel,  wie  auch  andere  Stoffe,  gegen  Haemoprysis 
empfohlen  worden.  Jolly 2)  beseitigte  <kroh  ihn  (Tart.  stib.  40  Gentigemm., 
Brunnenwasser  240  Grmm,  Diacodionsyrup  15  Grmra.,  davon  stündlidh 
1  Esslöffel  voll)  bei  einem  36jährigen  Frauenzimmer  eine  profuse  Lungen- 
blutang  tuberkulösen  Ursprungs. 

Nonat  empfiehlt  den  Brechweinstein  als  Emeticum  pr.  d.  zu  10  Genti- 
grmm. ,  insbesondere  bei  aktiver  Haemoptysis    (Bull,  de  thir.  T.  XIX.  p.  206.) 

Abgesehen  von  den  froheren  Empfehlungen  der  Emetica  als  härooetar 
tischer  Mittel  (StoU,  Cullen,  Willis,  Vogel,  Brian  u.  A.)  haben  dieselben 
auch  in  neuerer  Zeil  einzelne  Anhänger  gefunden  (z,  B.  Naumann ,  Chap- 
m*n,  levrut-Perroton  etc.)  Man  hatte  beobachtet,  dass  i n  einzelnen  Fällen 
die  Blutungen  nicht  wiederkehrten,  wenn  zufällig  Erbrechen  stattge- 
funden hatte,  oder  ungefähr  um  die  Zeit  des  erwarteten  Wiedereintritts  ein 
Brechmittel  gegeben  worden  war.  Letzteres  war  der  fall  in  Bezu#  auf  eine 
Beobachtung  Levrat-Perrotoris.  JErsteres  beobachtete  Ckapman*),  .indem 
feine  Blutung  stand,  als  zufallig  auf  den  Gebrauch  grosser  Dpsß?  des  rat  heu 
Fingerhuts  Erbrechen  eingetreten  war  Auf  diese  Beobachtung  sich  styUend 
stellte  Chapmm   (wohl  zu   voreilig)   die  Verabreichung   vw  Brechmitteln 


1)  thtfelanifs  potio  styptiea  war: 

Rc.    Elix.  ac.  Hall.  gtt.  LX 
Tinct.  Opii  croc.  gtt.  xx 
Aq.  fönt.  5iv 
Syr.  Rhoead.  5ij 
M.  S.    Halbstündlich  2  Essl.  voll. 

2)  Gaz.  des  höp.  1844.  No.  1. 

3)  Und.  Journ.  1828.  R.  S26. 
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gegen  Haemoptoe  als  Methode  auf.    Später  Hess  er  gebrochene  Gaben  des 
emetischen  Stoffs  folgen. 

Schon  die  beiden  Frank  verwarfen  den  Gebrauch  der  Brechmittel  gegen 
Blutungen  aus  den  Luftwegen  wenigstens  im  Allgemeinen,  und  gewiss  geschah 
dies  bei  phthisischen  Lungenblutungen  mit  dem  vollkommensten  Recht. 
Unsinnig  würde  man  handeln,  dieselben  solchen  Individuen  zu  verordnen, 
die  nicht  mindestens  der  organischen  Integrität  ihrer  Lungen  sich  erfreuen, 
nicht  von  Tuberkeln  sei  es  in  der  Ausbildung  oder  in  der  Anlage  frei  sind1). 
Ob  man  in  der  Mehrzahl  der  übrigen  Fälle  mehr  von  „glücken"  würde  sagen 
können,  möchte  ich  durchaus  bezweifeln.  Nach  meinem  Dafürhalten  kann 
der  Brechakt  zu  hämostatiscben  Zwecken  nur  in  dem  einzigen  Falle  eine 
leidliche  Indikation  finden,  wenn  man  hoffen  darf,  Stockungen  im  Bereich 
der  Unterleibsblutbahn  dadurch  flüssig  zu  machen  und  die  trag  gewordene 
Zirkulation  anzuspornen,  so  dass  möglicher  Weise  erschwerter  oder  behin- 
derter Hämorrhoidalfluss,  oder  etwa  die  stockende  oder  unterdrückte  Uterin- 
blutung zu  Stande  kommt  Dies  würde  der  Effekt  der  kombinirten  um- 
stimmenden und  revul8orischen  Wirkungsfahigkeit  der  Brechmittel  sein.  Dass 
aber  die  Tragweite  dieser  Wirkungsfähigkeit  über  einen  grösseren  Theil 
selbst  der  in  diese  Bubrik  fallenden  Blutungen  aus  den  Alhmungswegen  sich 
verbreite,  hat  keine  belangreiche  Wahrscheinlichkeit  für  sich9). 


In  grosser  Ausdehnung  kommen  ausser  den  Säuren  die  übrigen  ad- 
stringirenden  Arzneistoffe,  sowohl  aus  dem  Pflanzen-  wie  aus  dem 
Mineralreich  in  Anwendung.    Ich  habe  die  hauptsächlichsten  oben  genannt. 

Die  Ratanhia  (Ratanha),  von  mehreren  französischen  Aerzten  versucht 
und  empfohlen,  bei  uns  von  Kopp,  Clarus  u.  A.  angewendet,  kann  in  Ex- 
traktform zu  3ß — ij — iij  per  diem  gegeben  werden.  Da  sie  theuerund  oft 
verfälscht  ist,  wird  sie  vielleicht  zweckmässig  genug  durch  die  einheimische 
Ruhr-  oder  Blutwurzel  (R.  Torment.)  ersetzt. 

Latours  Empfehlung  der  Gerbsäure  4mal  täglich  zu  gr.  ß  hat  keine 
sonderliche  Beachtung  gefunden.  Nicht  viel  anders  ist  es  der  Monesia 
und  China  ergangen. 

Der  Alaun  fand  grösseren  Beifall,  doch  ist  er  jedenfalls  als  stark  ad- 
stringirendes  Mittel  mit  Vorsicht  und  überhaupt  nur  dann  zu  gebrauchen, 
wenn  man  sich  genöihigt  sieht,  die  Blutung  um  jeden  Preis  zu  stillen. 
(Dann:  Rc.  Alum.  gr.  ij  —  iv,  Sacch.  alb.,  Gumm.  Mim.  ää"3ß  —  3j.  M.  f. 
plv.  D.  L  i  I  8.  2  bis  5mal  den  Tag  i  Plv.) 


1)  Cf.  S.  G.  Vogel  Bd.  V.  S.  66. 

2)  Cf.  Stoll:  Rat.  med.  V.  III.  p.  17. 

(Ciülen)  MaL  med.  v.  Hdhnemam  II.  S.  524. 

P.  Frank:  Epit.  Üb.  V.  P.  II.  §.  586.  p.  113  u.  184. 
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Desgleichen  nahm  man  häufig  zum  essigsaaren  Blei  seine  Zuflucht 
(l  Frank,  Jahn,  Hopp,  BlHotoon,  Pommer  etc.) 

Ob  es  rftthlich,  das  Plumb.  acetic.  in  jenen  grossen  Dosen  zu  ver- 
abreichen, in  welchen  Sirus-Pirondi  es  gegeben  (:gr.  v — ^j),  möchte 
in  Allgemeinen  zu  bezweifeln  sein,  obwohl  der  genannte  Arzt  glückliche 
Erfolge  damit  erzielt  haben  will.  Man  erwäge,  dass  allenfalls  solche  Einzeldosen 
dann -wann  ertragen  werden,  leicht  aber  auch  bei  ergibigerer  Verabreichung 
des  Mittels  sogenannte  kumulative  Wirkungen  hervortreten.  Empfehlenswerther 
and  7s  bis  2gränige  Dosen  (nach  der  Manier  von  Graves)  mit  etwa  Y4grä- 
nigen  Opiumzus&tzen,  die  2 — 6mal  den  Tag  wiederholt  werden  können. 

Mann  gibt  Schwindsuchtigen  gegen  Haemoptysis  das  Cuprum  sul- 
furicum:  gr.  ij  auf  Libb.  ij  Wasser,  theelöflelweis  zu  nehmen.  Rade- 
machet*  bevorzugtes  Mittel  ist  die  Tinct  Cupri  acetici,  durch  welche 
auch  Ärens  (Pr.  Ter.  Zt.  1852.  20.)  in  dreistündlichen  Gaben  von  gtt  xv 
Erfolg  gehabt  haben  will. 

Aehnliche  (vorübergehende)  Verwendung  hat  neben  anderen  Substanzen 
auch  das  schwefelsaure  Eisen  gefunden. 


Neuerlich  ist  das  schon  früher  öfter  empfohlene  OL  Terebintbinae 
wieder  durch  Waiden  Bradey  l) ,  Helfft,  Lange  *)  u.  A.  sowie  der  Chopart- 
sche  Trank  durch  Wolff*)  hervorgehoben  worden. 

Helfft  meint,  das  Terpentinöl  sei  gegen  phlhisische  Haemoptysis  um 
so  mehr  indicirt,  weil  man  dasselbe  auch  sonst  vielfach  gegen  Lungenschwind- 
sucht empfohlen  habe;  doch  würde  es  gleichfalls,  wenn  andere  Ursachen: 
Affektionen  des  Herzens  und  der  grossen  Gefässe,  der  Unterleibsorgane  etc. 
im  Spiele  seien,  Dienste  leisten. 

Lange  Hess  täglich  viermal  gtt.  xv  Ol.  Terebinthinae  (mit  vorzüglichem 
Erfolge)  nehmen.     Waiden  Bradey  verordnete  bis  5j  pr.  die. 


1)  Gaz.  des  höp.  1853.  37. 

2)  Deutsch.  Klin.  1S52.  34. 

3)  Ann.  d.  Charit,  z.  Berl.  1852.  II.  2. 

Die  ursprüngliche  Zusammensetzung  der  Potio  Choparti  ist  in  der  ersten  Ab- 
theilung  Seite  70  angegeben  worden.  Nach  der  Preuss.  Pharmakopoe  abgeändert 
lautet  sie: 

Rc.    Bals  Cop. 
Syr.  Bals. 
Aq.  Menth,  pip. 
Spir.  vin.   rectificaliss  m  5j 
Spir.  nitr.  aeth.  5ß 
M.  S.  Esslöffel  weise  etc. 
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Noch  verdient  <tas  Kochsalz  eine  Erwähnung.  Es  ist  bekninUich 
(neben  dem  Essig)  das  gebräuchlichste  VoHisrrrittel  and  auch  von  Aeifeten 
(Kühn,  Perdml*),  Rmh  etc.)  mit  Erfolg  angewendet.  /  Frank  Mit  es 
freilich  im  Allgemeinen  für  unwirksam.  Ich  muss  mich  der  Erfahrung  Derer 
anscbliessen,  die  Nutzen  davon  gesehen.  Namentlich  bei  tuberkulös  bedingtem 
Blutspeien  (jüngerer  Individuen  bis  über  die  dreissiger  Jahre)  leistete  das 
Kochsalz  mir  (in  theelöffelweisen  mehrmals  den  Tag  über  wiederholten  Gaben) 
gute  Dienste.  Die  Blutung  kehrt  mitunter  in  Folge  fortbestehendet  Kon* 
geätionen  nach  einigen  Tagen  wieder;  ich  lasse  dann  das  Mittel  abermals 
nehmen  und  mit*  demselben  guten  Erfolge.  Dabei  will  ich  jedoch  bemerken 
dass  in  den  Fällen,  wo  ich  das  Kochsalz  anwandte,  meisterte  freittdb  öftere, 
jedoch  minder  starke  Blutungen  stattfanden. 


Ich  übergehe  eine  Anzahl  sonstiger  von  dem  Einen  oder  Anderen  daun- 
wann  in  Gebrauch  gezogener  Mittel,  da  sie  entweder  weniger  oder  nicht 
mehr  als  die  genannten  leisten,  oder  ihre  Anwendung  überhaupt  auf  irrlhüm- 
lichen  Prämissen  beruht.     Zu  nennen  wäre  nur  noch 

Die  Ligatur.   (Vergl.  S.  70,  Abth.  I). 

Sie  wurde  bereits  in  den  frühesten  Zeiten  zu  Hülfe  genommen  (Chry- 
srppos,  Erasislrafos),  und  hat  sich  von  daher  bis  heute  in  Gebrauch 
erhalten.  Sie  besteht  darin,  dass  man  hinlänglich  breite  Binden  oberhalb 
der  Extremitätengelenke  (Fuss-,  Knie-,  Hand-  und  fillenbogengelenk)  so  fest 
angelegt,  dass  die  Venen  unbeschadet  der  arteriellen  Zirkulation  kompfimirt 
werden.  Steht  dann  die  Blutung,  so  werden  sie  mit  Vorsicht  allmälig  ge- 
löst und  abgenommen.  Diese  Encheirese,  obwohl  im  Angemeinen  nur  für 
desperate  Fälle  indizirt,  kann  unter  Umständen  eine  auf  andere  Weise  nicht 
zu  ersetzende  Hölfe  bieten,  und  ist  dann  schon  darum  Dicht  ganz  gering  zu 
schätzen,  weil  man  hoffen  kann,  mittlerweife  auf  anderem  Wege  günstig 
einzuwirken. 

Schluss-  und  Nachbehandlung. 

Gelang  es  die  Blutung  zum  Stehen  zu  bringen,  so  ist  in  den  meisten 
gelinderen  Fällen  eine  eigentliche  Nachbehandlung  nicht  nölhig,  man  verfährt 
des  Weileren  am  zweckmässigsten,  wenn  man  das  gesummte  diätetisch -hy- 
gienische und  zum  Theil  auch  das  therapeutische  Verhalten  des  Kranken 
auch  ferner  nocfc  einige  Zeit  lang  ganz  dasselbe  sein  lässt,  welches  es 
während  der  Zeit  der  Besserung  war.  Sollte  es  sich  aber  dessen  ungeachtet 
ereignen,  dass  spontan  in  Folge  der  bisherigen  Krankheitsursache  oder  durch 


*)  Med.  Bemerk,  in  Samml.  auserles.  Abhdl.  für  prakl  Aerzte  JÜII.  S.  655, 
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eine  ÜBftebiseiBkeR  des  Patienten  veranlasst  abermals  Kongestionen  eich  e»- 
höben  und  der  Bluftauawurf  sich  wiederholte,  säume  man  nicht,  sofort  wieder 
BJutentzieluingen,  Kille,  Säuren,  Kochsalz  etc.  in  Anwendung  zu  bringen,  je 
nach  Maassgabe  des  Kräitebestandes  im  einzelnen  Fall. 

Es  kann  bei  längerem  Anhalten  der  Lungenkoogestionen  geschehen* 
dass  die  Hyperämie  sich  zur  Entzündung  steigert.  Ich  habe  dm  einige  Male 
bei  Phthmkern  beobachtet.  Es  ist  dann  verdoppelte  Aufmerksamkeit  auf 
den  Zustand  der  Lungen  zu  richten.  Vielleicht  könnte  ein  solcher  Fall,  was 
die  Medikation  betrifft,  sich  für  den  Gebrauch  des  Tarlaru»  stibiatus 
eignen,  (veigl.  Joüy:  Gaz.  des  höp.  1844.  No.  1),  natürlich  unter  MUbe* 
nttzung  der  AntipMogose.  (Venäsektion  oder  bei  schwächeren  Individuen 
eine  verhällnissmässige  Zahl  von  Blutegeln) 


In  dem  günstigeren  Fall,  wo  während  der  nächsten  Zeil  die  Blutung 
sich  nicht  wiederholt»  handelt  es  sich  darum,  die  Wiederkehr  derselben 
bleibend  zu  verhindern  und  nebenher  die  allgemeinen  pathologischen  Folgen 
der  öberslandenen  Blutung  zu  redressiren.  Man  hat  also  jetzt  einerseits  die 
meistens  allgemein  in  der  Konstitution  haftenden  Ursachen  der  Kongestionen 
zu  den  Lungen  zu  beseitigen  oder  wenigstens  nach  Kräften  unschädlich  zu 
machen,  wenn  thunlich,  überhaupt  die  Konstitution  selbst  gesundheitsgemäss 
umzugestalten,  und  andererseits  muss  man  mit  der  nöthigen  Vorsicht  sich 
bemühen,  den  durch  den  Blutverlust  vorläufig  erlittenen  Schaden  der  orga- 
nischen Oekonomic  wieder  gut  zu  machen  und  etwaiger  Anämie  vorzubeugen 
oder  der  bereits  begonnenen  entgegen  zu  wirken. 

Dies  ist  keine  ganz  leichte  Aufgabe,  weil  man  gleichsam  entgegengesetzte 
Prinzipien  darin  zu  vereinigen  hat:  Der  angegriffene  Kräftebestand  fordert 
Restauration  und  doch  stellt  gleichzeitig  die  mit  Präkavirung  betraute 
Ueberwachung  der  Hämatogenese  und  Blutbewegung  die  Indikation,  beide  auf 
diätetischem  Wege  so  weit  einzuschränken,  das«  möglichst  die  Gefahr  abnormer 
Fluktuationen  des  Kreislaufs  fern  gehalten  werde.  Alles  zusammen  erwogen 
bleibt  die  letztere  Rücksichtsnahme  durchschnittlich  vorerst  doch  die  Haupt- 
sache; denn  noch  gefährlicher  als  der  vielleicht  eingetretene  Grad  von 
Schwäche  würde  ein  neuer  Blutabgang  sein,  sowohl  an  sich  wie  wegen  der 
wiederum  gegen  ihn  zu  treffenden  Vorkehrungen. 

Es  werde  also  ein  genaues  diätetisches  Verhallen  angeordnet,  bei 
Phlhisikern,  die  hier  hauptsächlich  in  Betracht  kommen,  in  der  früher  weit- 
läuftig  erörterten  Weise.  Jede  Gelegenheit  zur  Erregung  der  Blutwelle  durch 
Qualität  oder  Quantität  der  Speisen  und  Getränke,  durch  körperliche  oder 
geistige  Anstrengung,  durch  Geschlechtsgenüsse,  durch  Gemüthsaffekte  muss 
auf  das  Sorgsamste  vermieden  werden,  und  sollten  sich  dannwann  Wallungen 
im  Gefäßsystem  bemerkbar  machen,  so  suche  man  ohne  Zögern  durch  ge- 
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linde  Ableitungen  auf  den  Dannkanal,  durch  angemessene  Refrtgerantien, 
Trinken  von  Selters  oder  gewöhnlichem  Wasser,  durch  Weinsteinmolken, 
eine  Traubenkur  dagegen  einzuschreiten.  Oertliche  Reizzustände  werden 
durch  demulcirende  und  sedirende  Mittel  beschwichtigt.  Stets  schenke  man 
den  UnterleibsAinktionen  die  gebührende  Berücksichtigung.  Dies  ist  nament- 
lich nach  Blutungen  aus  anderen  Gründen,  als  den  von  Tuberkeln  herrührenden, 
geboten.  Waren  es  Jünglinge  und  junge  Mädchen,  die  befalleu  wurden,  und 
Öndet  man  in  schwindsüchtiger  Anlage  die  Ursache  davon,  so  ist  eine  mög- 
lichst frühzeitig  zu  beginnende  Dmstimmung  und  Stärkung  der  gefährdeten 
Konstitution  das  Heilsamste,  was  geschehen  kann.  Es  werde  der  Aufenthalt 
in  frischer  Landluft  gewählt  und  auf  dem  mehrerwähnten  Wege  versucht, 
ob  nicht  eine  abhärtende  Kurmethode  praktikabel. 

So  stärkt  man  denn  schon  relativ  —  um  an  den  zweiten  Theil  der 
Aufgabe  zu  erinnern  —  wenn  man  alle  schwächenden  Einflüsse  fern  zu  halten 
sucht  Macht  die  konstitutionelle  Besserung  Fortschritte,  was  bei  Nicht- 
phthisischen  oft  bald,  bei  Phthisischen  selbst  im  günstigen  Fall  meistens  erst 
nach  längerer  Zeit  zu  bemerken,  so  kann  man  allmälig  dreister  ein  direkt 
(namentlich  diätetisch)  stärkendes  Verfahren  beginnen. 


Lungenapoplexie. 
Sogenannter  hämoptyscher  Infarkt. 

Die  höchsten  Grade  der  Lungenapoplexie  sind,  wenn  sie  nicht  sofort 
tödtlich  endeten,  allemal  inkurabel,  selbst  wenn  noch  während  einiger  Stunden 
die  organische  Triebkraft  sich  in  etwas  funktionsfähig  erhalten  sollte.  In 
den  von  dieser  höchsten  Höhe  der  Affektion  absteigenden  Graden  ist  Lebens- 
erhaltung wenigstens  möglich,  wenn  nur  bald  genug  gegen  den  Sopor  ein- 
geschritten wird.  Kräftige  allgemeine  Blutentziehungen,  starke  Reize  (na- 
mentlich mittelst  der  Kälte  applizirt)  können  die  zerebrale  Reaktionsfähig- 
keit —  wenn  auch  bis  weiter  fraglich,  ob  bleibend  oder  vorübergehend  — 
restituiren.  Ist  dies  gelungen,  so  verfährt  man  demnächst  wie  in  den  inten- 
siveren Fällen  der  vorstehend  erwähnten  Art;  doch  hat  man  hier  ausserdem 
eine  vorzügliche  Aufmerksamkeit  auf  die  mittlerweile  sich  ausbildenden 
pneumonischen  Komplikationen,  welche  selten  fehlen,  zu  richten  Kommt 
auch  keine  genuine  Pneumonie  zu  Stande,  so  ist  es  wenigstens  eine  starke 
Hyperämie,  die  den  Zustand  der  Kranken  bedenklich  macht,  und  kann  da- 
gegen unsererseits,  was  zumal  die  Aufsaugung  des  ergossenen  Blutes  betrifft, 
im  Ganzen  wenig  unternommen  werden.  Wie  demnach  nicht  anders  zu  er- 
warten nimmt  die  Affektion  stets  einen  langsamen  Verlauf,  und  zeigt  grosse 
Neigung,  konsekutiv  andere  Krankheitszustände  hervorzurufen,  denen  in  der 
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Mehrzahl  der  FiHe  das  Leben  unterliegt  So  bildet  sich  ein  sogenannter 
Haeroolhorax,  Pyothorax,  Lungenbrand  aus  oder  die  bisher  ruhende  Tuber- 
kulose kommt  zur  Entwicklung  und  bereitet  das  tödtliche  Ende  vor. 

Hat  man  es  vermocht,  die  abseiten  des  Nervensystems  drohende  Gefahr, 
den  Sopor  und  die  Lähmung  der  Hirnenergie  durch  rasche  und  hinreichende 
Depletion  zu  beseitigen,  so  ist  zugleich  mittelst  dieser  Encheirese  doppel- 
seitig der  nächste  Impuls  zur  Einleitung  einer  Aufsaugung  des  Ergossenen 
gegeben.  Was  ferner  zu  thun  sei,  hängt  grösstenteils  von  den  individuellen 
Umständen  ab,  jedoch  ist  darauf  insonderheit  aufmerksam  zu  machen,  dass 
man  nieht  sofort  in  verkehrtem  Heilverständniss  den  Organismus  mit  weiteren 
schwächenden  Angriffen  bestürme,  sondern  zögernd  der  Natur  Spielraum 
lasse,  selbslthätig ,  so  weit  sie  mag,  zu  wirken.  Mehr  freilich  kann  und 
soll  hier  geschehen,  als  in  jenen  Fällen,  wo  nach  der  gewöhnlichen  Hämoptoe 
Reste  des  ausgetretenen  Blutes  in  den  Lungen  lagern,  und  das  Noli  me 
längere,  welches  in  demProzess  an  sich  liegt,  wird  von  der  augenblicklichen 
Lebensgefahr  überboten;  aber  dasselbe  tritt  einigermaassen  wieder  in  seine 
engere  Bedeutung  zurück,  sobald  der  erste,  drohendste  Sturm  beschwich- 
tigt ist.  Man  muss  nicht  glauben,  dass  man  durch  fortgesetzte  Entziehung 
und  Anwendung  dysplastischer  Mittel  die  organische  Aufsaugungsfähigkeit  be- 
fördere, sie  kann  dadurch  im  Gegentheil  so  sehr  herabgesetzt  werden,  dass 
sie  überhaupt  kaum  zu  Stande  zu  kommen  vermag.  Zur  Herstellung  einer 
verhältnissmässig  kräftigen  Resorption  bedarf  der  Organismus  eines  in  Ver- 
hältniss  zu  der  fraglichen  Thätigkeit  stehenden  Grades  von  Kraft,  und  es 
kommt  —  als  unsere  beiläufige  Aufgabe  —  deshalb  vorzugsweis  nur  darauf 
ao ,  dass  wir  das  aus  dem  Wege  zu  räumen  suchen,  was  dem  zu  erwartenden 
Naturprozess  hinderlich  sein  könnte.  Haben  wir  also  mit  dem  eben  erwähnten 
Verfahren  den  Anfang  gemacht,  so  thun  wir  am  besten,  neben  der  Natur- 
thätigkeit  nur  in  sofern  mitthätig  zu  bleiben,  dass  wir  begleitende  oder 
wieder  auftauchende  Kongestionserscheinungen,  febrile  Anflüge  und  Symptome 
gesteigerter  Kalorifikatiön  abzuwenden ,  den  Leib  offen  und  desgleichen  auch 
die  übrigen  Funktionen  in  einigermaassen  normalem  Gang  zu  erhalten  suchen. 

An  direkten  Heilpotenzen  fehlt  es.  Was  durch  Nitr  um,  von  Gendrin l) 
zu  5ß — 3iß  in  24  Stunden  empfohlen,  was  durch  grosse  Brechwein- 
steingaben (neben  Aderlässen  von  Lännec  hervorgehoben),  oder  durch 
das  Seeale  cornutum  (voni4ma/2)  in  einem  intensiven  Fall  angewendet), 


1)  Trait  pbil.  de  nrid.  prat.  I.  699. 

2)  Bull,  de  thär.  1849.  Jim. 

In  AnaTs  Fall,  der  drei  allgemeinen  so  wie  örtlichen  Blutenlziebungen  und 
mehren  starken  hämostatischen  Stoffen  wiederstanden,  soll  ein  rascher  Erfolg 
durch  28tündliche  Darreichung  1  Esslöffel  voll  von  15  Gran  Ergo  (in  in  4  Unzen 
Aq.  Lac  tue.  mit  etwas  Diakodioosyrup  erreicht  worden  sein. 
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ausgerichtet  sein  soll,  ist  mindestens  sehr  zweifelhaft,  da  es  dabei  an  detail- 
lirten  Ausweisen  fehlt  Immerhin  können,  wo  in  desperaten  Fällen  eia 
nalurgemässeres  Verfahret)  nicht  förderlich  sein  will,  derlei  Mittel  versucht 
werden,  wenn  vielleicht  auch  nur  zum  Zweck  der  Darm-,  Nieren-  und  Haul- 
betbätigung,  worauf  ja  Nilrum  und  andere  saliniscbe  Stoffe  von  einigem 
Einfluss  sind. 


Zweiter  Abschnitt 


Hyperämische  Zustände  (im  eogereo  Sinn)  und  entzündliche 
Auktionen  des  Brem^ensystems. 

Prolegomena. 

Wie  ich  glauben  möchte,  aus  nicht  hinlänglich  klarer  Einsicht  in  das 
Wesen  der  kongestiven,  hyperämischen  und  entzündlichen  AfTeklionen  des 
Broochensystems  ist  es  herzuleiten,  dass  immer  noch  die  Nomenklatur  dieser 
Krankheitskategorie  eine  Anzahl  Benennungen  vorführt,  denen  in  der  Wirk- 
lichkeil diskrete  faktische  Zustände  nicht  entsprechen.  Die  Bronchenkatarrhe 
sind  bald  als  selbständige  Krankheitsformen  verhandelt  worden,  bald  hat 
man  sie  mit  den  Bronchiten  zusammengeworfen,  und  dann  katarrhalische, 
seröse,  plastische  Bronchitis  unterschieden,  von  diesen  wieder  die  croupöse 
und  kapilläre  Bronchitis  getrennt;  überhaupt  scheint  es,  als  habe  man  sich 
theilweis  lediglich  von  einzelnen  Symptomen,  z.  B.  der  geringeren  oder 
stärkeren  Schleimabsonderung  bei  der  Einteilung  leiten  lassen,  woher  z.  B. 
die  Bezeichnung  Bronchorroea  acuta.  Man  kann  darin  ein  modernes  Analogon 
jener  älteren  Krankheitseintheilung  z.  B.  in  Phthisis  pitukosa  und  verwandte 
Zustände  erblicken.  Jedenfalls  scheint  es  nicht  gerechtfertigt  zu  sein,  das 
Unitarische  in  den  Krankheilen  eines  Systems,  die  Identität  ihres  Charakters 
zu  sehr  zu  individualisiren.  Die  Natur  individualisirt  auch,  aber  eben  haupt- 
sächlich nur  nach  Individuen,  nicht  nach  dem  Wesen  einer  und  der- 
selben Krankheit,  wenn  sie  verschiedene  Individuen  befällt. 

Im  Interesse  von  Anhaltspunkten  liegt  allerdings  einigermaassen  der 
Wunsch  motivirt,  klassifiziren  zu  können.  Wollen  wir  aber  klassifiziren,  so 
kommt  es  zunächst  darauf  an,  dass  wir  uns  klar  machen,  unter  welchen 
obersten  Gesichtspunkt  das  Klassifikationsobjekt  zu  bringen  sei.  Hieran 
knüpft  sich  in  Bezug  auf  den  vorliegenden  Stoff  also  die  Frage:  Was  ist 
Katarrh  der  Bronchen  und  was  Bronchitis? 

Eis  kommt  vor,  dass  ein  heftiger  Bronchialkatarrh  für  bronebi tische 
Affektion  gehalten  wird,  und  umgekehrt  muss  öfter  eine  Bronchitis  als  Ka- 
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Uiikuefrer  4er  Brwt  pesmen.  Awch  wW  Catarrhue  bronchial»  und  puknonalis 
unterschieden.  Erkältung  wird  fest  immer  als  die  Ursache  aller  dieser  Af> 
Müionen  bezeichnet. 

Was  Erkältung  sei,  ist  schwer  zu  sagen.  Man  weiss  mrt  dass  unter 
Kmwirfcung  niebi  gewohnter  Kältegrade,  Insonderheit  bei  erhitztem  Körper, 
tä  es,  dass  sie  lediglich  atmosphärisch,  oder  durch  ein  kaltes  Bad  oder 
sonstige  Nassiätte,  die  mit  Körperteilen  (z.  B.  den  Füssen  oder  Händen) 
m  Berührung  kommt,  oder  durch  kaltes  Trinken  einwirken,  leicht  Katarrhe 
ood  Entzündungen  der  Brustorgane  entstehe«.  Manche  Leute  werden  von 
diesen  Erkrankungen  schon  durch  ein  ungewohntes  Verweilen  der  Hände  in 
kaltem  Wasser  (zum  Zweck  irgend  einer  geschäftlichen  Verrichtung)  befallen, 
andere,  weno  sie,  an  stete  Kopfbedeckungen  gewöhnt,  mit  entblösstem  Kopf 
bei  windigem  Wetter  sich  in's  Freie  begeben.  Viele  „erkälten  sich",  wenn 
«e,  plötzlich  ein  forcirtes  Abhärtungssystem  beginnend,  anfangen,  ihren 
Körper  mit  kaJtera  Wasser  abzuwaschen.  Wie  das  Einathmen  kalter  wind- 
bewegter Luft  von  sehr  Vielen  aus  Furcht  vor  Erkältungen  gemieden  wird, 
wt  eine  bekannte  Sache.  Ebenso  bekannt  ist  es  dagegen,  dass  Arbeiter» 
Lamfeewohner,  Seeleute  etc.  Krankbeilen,  die  durch  Erkältungen  hervorge* 
nfcn  werden,  kaum  jemals  kennen  lernen,  oder  wenigstens  in  höchst  seltenen 
FHIen  TOTi  ihnen  ergriffen  werden. 

Wir  sehen,  dass  in  beiden  Fällen  Erkältungskrankheiten  entstehen,  so- 
wohl wenn  Kälte  auf  die  äussere  Haul,  als  wenn  sie  auf  die  innere  Körper- 
Oberfläche,  den  Tractus  mucosus  einwirkt,  und  wir  sehen,  dass  dies  vor- 
ugsweig  bei  Individuen  der  Fall  ist,  die  an  die  Einwirkung  der  Kälte  nicht 
fewöhnt  sind. 

N*ch  Alton,  was  uns  über  den  physikalischen  Wirkungsmodus  der 
Kähe  bekannt  ist,  löst  sie  ihre  Effekte  zunächst  durch  ihre  Eigenschaft  des 
Zusammenziehens  oder  Adstringfoens  aus.  Es  entsteht,  wie  man  zu  sagen 
pflegt,  Kontraktion. 

Als  Mittelglied  zur  Hervorbringung  dieses  Effektes  am  Organischen 
kam  nur  das  Nervensein  in  demselben  betrachtet  werden,  die  Kälte  übt 
Angewöhnt  und  plötzlich  einen  abnormen  Reiz  auf  die  Nerven  aus,  es  ent- 
steht eine  ftypefästhefeie,  die  sich  in  Bezug  auf  die  motorische  Sphäre  als 
Kontraktion  reflektirt  Diese  Kontraktion  kann  man  füglich  also  als  einen 
Gftd  von  Ktaropf  befrachten.  Und  wirklich  stimmen  hiemit  alle  Erscheinungen 
im  Begintte  sc#edäßnier  ErkäKungszustände  oberem.  An  der  ftervenrerchen 
itttefeti  Haut  sehen  wir  den  Krampf:  Blässe  derselben,  cutis  anserina, 
A*  K*ank6  tat  (hi  Folge  des  Zurücktrittes  des  Blu(s)  das  Gefflht  des 
ftöstelns  etc.  Gleichfalls  bestätigt  der  resp.  therapeutische  Erfolg  diese 
Annahme;  denn  wetm  wir  sofort  den  Krampf  heben,  wie  dies  durch  An» 
ffttdung  efties '  Dampfbades  geschehen  kann ,  kommt  die  bevorstehende 
Afiektion  nicht  zur  Ausbildung. 
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Die  analogen  Erscheinungen  sind  nachzuweisen,  wenn  die  ScMeunhäote 
die  zunächst  und  vorzugsweis  betroffenen  Theile  waren. 

Wird  nun  diesem  Effekt  der  Kältewirkung:  der  Kontraktion  oder  dem 
Krampf  Zeit  zur  Entwicklung  seiner  Folgen  gegeben,  so  entsteht  nach  dem 
Grade  ihrer  Intensität  und  nach  der  Individualität  der  Subjekte  (bezüglich 
des  Brustsystems)  die  fragliche  Krankheit  in  der  einen  oder  der  anderen 
Form,  blosser  Katarrh  oder  Steigerung  derselben  zur  Entzündung. 

Die  gedachten,  physiologisch  natürlichen  Folgen  bestehen  in  ungleicher 
Verkeilung  der  Blutwelle ,  die  sich  unter  dem  sichtbaren  Bilde  von  sogenannten 
Kongestionen  darfuhrt. 

Kongestion  ist  allemal  die  Basis,  auf  welcher  die  fragliche  Krankheits- 
entwickelung yor  sich  geht.  Wie  weit  sie  darauf  fortschreite  und  speziell  in 
welcher  Weise,  das  hängt  von  dem  Grade  der  primär  stattgehabten  Ein- 
wirkung und  von  der  individuellen  Konstitution  des  befallenen  Objekts,  so 
wie  zum  Theil  auch  davon  ab,  ob  vorzugsweis  die  äussere  Haut  oder  direkt 
die  Schleimhaut  am  Eingange  der  Luftwege  betroffen  wurde.  Ist  dies  letztere 
der  Fall,  so  bildet  sich  am  häufigsten  entzündliche  Affektion  der  tiefer  ge- 
legenen Theile  des  Bronchensystems  aus,  oft  Bronchitis  (oder  Pneumonie). 
Erkältungen  des  Magens  rufen  gleichfalls  gern  eine  Pneumonie  mit  oder 
ohne  Bronchitis  (Bronchopneumonie)  hervor.  Wenn  dagegen  die  Kälte  von 
der  äussern  Haut  (namentlich  von  der  Kopfhaut)  aus  einwirkte,  dann  sind 
Bronchenkatarrhe  die  gewöhnlichsten  Folgen.  So  kenne  ich  z.  B.  einen 
jungen  Mann  mit  Calvities,  der  beim  Frisiren  gegen  Verbot  od  sieb  des 
kalten  Wassers  bedient,  und  regelmässig,  wenn  dies  geschehen,  einen  Bron- 
chialkatarrh davonträgt  Eine  Dame  kenne  ich,  die  nicht  den  leisesten 
Hauch  von  Kälte  oder  Zug  auf  den  entblössten  Kopf  verträgt,  ohne  von 
heftigem  Bronchialkatarrh  befallen  zu  werden.  Es  sind  mir  in  verschiedenen 
Graden  vielerlei  solche  Beispiele  bekannt  geworden. 

Oft  beginnt  eine  Bronchitis  mit  katarrhalischen  Erscheinungen,  so  dass 
es  den  Anschein  gewinnt,  als  wäre  ein  Katarrh  in  Bronchitis  übergegangen. 
Es  pflegt  dies  bei  den  milderen  Formen  der  Bronchiten  der  Fall  zu  sein, 
bei  denen  die  primäre  entzündliche  Gewebskontraküon  keine  sehr  bedeutende 
war.  Die  Sekretion  wird  kaum  ganz  unterdrückt  und  beginnt  alsbald  reich- 
licher zu  werden. 

Von  einem  Bronchialkatarrh  eigens  einen  Pulmonalkatarrh  zu  unter- 
scheiden, ist,  wenn  auch  theoretisch  statuirbar,  praktisch  unbrauchbar. 

Weil  mehr  Berücksichtigung  als  dieser  in  den  älteren  Lehrbüchern 
festgehaltene  Unterschied  verdient  der  Umstand,  dass  Nasen-  und  Rachen- 
katarrhe sehr  oft  grosse  Neigung  zeigen,  sich  über  die  Eingangsorgane  der 
Luftwege  zu  verbreiten.  Dies  geschieht  in  der  Regel  so  langsam,  dass  man 
gleichsam  das  Hinabsteigen  der  Affektion  von  Nase  und  Rachen  auf  die  ge- 
nannten lieferen  Partien  stufenweis  verfolgen  kann. 
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Es  offenbart  sich  hier  an  den  resp.  Schleimhäuten  die  bekannte  Er- 
scheinung des  Wanderns  und  langsamen  Fortschleichens,  welche  häufig  bei 
Reizzuständen  und  Entzündungen  von  Flächenausbreitungen  beobachtet  wird. 
Daran  knüpft  sich  das  therapeutische  Interesse,  gegen  die  erwähnten  Zu- 
stände zeilig  in  Ansehung  des  Bronchensystems  namentlich  bei  solchen  In- 
dividuen präkavirend  zu  verfahren,  welchen  z.  B>  wegen  tuberkulöser 
Disposition  etc.  Bronchialaffektionen  leicht  nachtheilig  werden  können,  nach- 
teilig insonderheit  durch  die  damit  verbundene  Irritation  der  Lungen  und 
ihrigen  Athmungsorgane.  

Dem  Zusammenhange  Rechnung  tragend  will  ich  gleich  hier,  was  die 
lehrhaften  Unterscheidungsbegriffe  der  Bronchitis  betrifft,  das  Nöthige  anreihen. 
Die  Bronchitis  ist  eine  Entzündung,  die,  ausgenommen  wenn  gewisse 
kosmische  oder  chemisch  -differente  Einflüsse  als  ursächlich  zu  betrachten 
sind,  ihrem  pathologischen  Grundcharakter  mit  ziemlicher  Bestimmt- 
heit treu  bleibt,  und  die  vorkommenden  Verschiedenheiten  beziehen  sich 
io  der  Hauptsache  nur  auf  den  Grad  des  Ergriffenseins  und  auf  die 
individuellen  Körperverhältnisse  des  erkrankten  Subjekts.   Die  Grad- 
unterschiede an  sich  bedürfen  hier  keiner  weiteren  Erörterung.    Aber  auch 
bei  gleichen  Graden  des  entzündlichen  Charakters  und  von  der  gewöhnlichen 
Ursache  datirend  nimmt  die  Krankheit  bei  den  Einen  leicht  eine  Gestalt  an, 
die  sie  bei  Anderen  als  solche  kaum  wiedererkennen  lässt.    Wenn  wir  unter 
diesen  Umständen  Gleichheil  der  Ursache  und  Gleichheit  in  der  Heftigkeit 
der  Entzündung  vorfinden  und  nun  daneben  die  mehr  oder  weniger  grosse 
Verschiedenheit  der  begleitenden  Folgen  des  Prozesses,  insbesondere  der 
Art  der  Absonderung  betrachten,   so  bleibt  unter  sonst  gleichen  Ver- 
hältnissen in  Hinsicht  auf  den  Grund   dieser  Abweichung   nichts   anderes 
übrig,  als  ihn  in  gewissen  Sondereigenschaflen  der  Individualität  zu  suchen. 
Während  wir  so  bei  einem  Kranken  die  Bronchitis  in  der  gewöhnlichen 
Weise  enden  sehen,   indem  eine   massige    mehr   seröse  oder   serös- 
schaumige Absonderung  zu  Stande  kommt,  bei  einem  anderen  dagegen 
wahrnehmen,    dass  die  Expektoration  sich  nur  mit  einiger  Höhe   einleitet 
and  statt  des  gewöhnlichen  Exkrels  ein   sehr   zähes  abgesondert   wird, 
oder  der  Hergang  sich  so  gestaltet,  dass  die  Expektoration  den  Charakter 
emes  reichlichen  sogenannten  Schleimflusses  annimmt,  so  scheint  da- 
mit keineswegs  Veranlassung  gegeben  zu  sein,  in  dem  einen  Fall  diese,  in 
den  übrigen  eine  andre  Art  von  Bronchitis  zu  erkennen,  also  zu  sagen,  die 
Bronchitis  sei  diesmal  eine  serosa,  das  andre  Hai  eine  simplex,  dann  wie- 
der einmal  eine  Broncborrhoea   acuta   oder  eine  plastice   exsudativa.     Es 
kann  durch  alle  derlei  ungerechtfertigte  Einteilungen  die  Begriffsbestimmung 
der  fraglichen  Zustände  nur  noch  verworrener  werden,  als  sie  im  Allge- 
meinen so  schon  ist. 
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Die  Diphtheritis  hat  lange  Zeit  eine  eigentümliche  und  man  kann 
sagen,  zumTheil  unheilvolle  Rolle  gespielt,  wieso  manches  Andere,  Wut  Aber 
die  Franzosen  zuerst  oder  hauptsächlich  ihre  Ansichten  nach  Deutschland 
berichtet  haben.  Sie  umfasste  ein  Kapitel,  wohinein  man  afle  solche  Affck» 
tionen  der  beireffenden  Gebilde  registrirte,  bei  welchen  in  dem  einen  oder 
anderen  Grade  Ausschwitzung  einer  sogenannten  plastischen  Lymphe  vorttam 
und  wurde  namentlich  vielfach  mit  den  verhältnissmässig  selten  vorkommen- 
den  wirklichen  Croupformen  zusammen  geworfen,  der  oben  erwähnte  Grand, 
weshalb  die  Tracheolomie  so  sehr  in  Aufnahme  kam  und  einen  so  grossen 
Theil  Croupkranker  gerettet  haben  sollte. 

Ich  bin  keineswegs  gewillt,  den  Einfluss,  welchen  zu  gewissen  Zeiten 
veränderte  kosmische  Verhältnisse  auch  auf  entzündliche  Krankheiten  ausüben, 
nicht  anzuerkennen,  und  kommen  epidemisch  Anginen  oder  Bronchiten 
mit  besonderen  nach  gewöhnlichen  Ansichten  nicht  zu  erklärenden  Erschei- 
nungen vor,  so  mag  man  sich  immerhin  temporär  das  Recht  nehmen,  sie 
ausnahmsweis  zu  determiniren.  Dies  ist  jedoch  nicht  zuständig  bei  den 
ohne  irgend  merkbare  kosmische  Veränderungen,  vielmehr  bei  ganz  gewöhn* 
licher  Jahres-  und  Jahreszeitenkonstitution  vorkommenden  Affektionen  dieser 
Art,  wo  immer  die  verschiedenen  Formen  der  Krankheit  neben  einander, 
oft  auch  gemischt  zur  Erscheinung  kommen. 

Die  von  allen  am  häufigsten  sich  darfuhrende  Form  von  Bronchitis  fat 
die  von  einfacher  Expektoration  gefolgt*.  Man  beobachtet  sie  gewöhnlich, 
wenn  ich  so  sagen  mag,  bei  den  Normalmenschen,  mit  gesunden  8äflen, 
ohne  konstitutionelle  Mediation,  ohne  erworbene  Schwächen.  Es  ist  dabei 
ziemlich  irrelevant,  ob  das  Exkret  ein  wenig  seröser  oder  konsistenter  ist 
Dies  hängt  von  feinen  Verschiedenheiten  der  individuellen  körperlichen  Be- 
schaffenheil ab,  die  zur  Zeit  unserer  Beobachtung  nicht  zugänglich  sind. 
Doch  kann  man  bemerken,  dass  die  Auswurfstoffe  bei  Denen  gewöhnlich 
zäher  und  konsistenter  sind,  die  eine  zur  Vollsaftigkeit  disponhrende  Lebens- 
weise fuhren,  reichliche  Hämatogeneten  einführen  und  starke  Getränke 
(kräftige  Biere,  die  stärkeren  Weine)  zu  geniessen  pflegen. 

Das  Umgekehrte  beobachtet  man  bei  den  eigentlich  sogenannten  lym- 
phatischen ,  langgewachsenen  und  mehr  mageren  Subjekten,  bei  welchen  tfie 
Blutbildung  weniger  energisch  von  Statten  geht.  Wie  sie  in  Krankheiten 
ftberiiaupt  zu  serösen  Transsudationen  neigen,  so  pflegen  gleichfalls  entzünd- 
liche (Hals-  und)  Bronchenaffektionen  bei  ihnen  von  Torwiegend  serös- 
wässeriger  Expektoration  gefolgt  zu  werden. 

Dagegen  sind  es  skrophulöse,  besonders  torpid  skrophulöse  Individuen, 
die,  von  bronehitischen  (wie  von  entzündlichen  Hals-)  Affektionen  befallen, 
in  der  Hegel  mehr  plastische  Sekrete  absondern.  Es  ist  hier  freilich  nicht 
der  Ort,  um  mich  in  eine  Diskussion  über  das  Wesen  dieses  Proteus  der 
Krankheiten:  der  Skrophulöse  näher  einzulassen,  so  viel  aber  muss  jedem 
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wtouksamen  Beobachter  bekannt  sein,  dass  die  genannte  Dyskrasie  in 
«nein  bie  jetzt  bei  -weitem  noch  nicht  hinlänglich  gewürdigtem  Maasse  pa- 
thologisch sich  in  der  Konstitution  reflekthrt,  und  sehr  oft  in  den  einen  oder 
anderen  örtlichen  Krankheitszusländen  mitspielt,  während  vielleicht  der  hierauf 
rieht  bedachte  Arzt  vergeblich  darüber  nachsinnt,  was  im  gegebenen  Falle 
ifc  Ursache  der  „eigentümlichen"  Erscheinungsweise  einer  sonst  gewöhn- 
Ikfeen  Krankheit  angeklagt  werden  könne. 

Ich  habe  in  diesem  Belange  nicht  die  aperte,  gleichsam  handlich  ma- 
•ifestirte  Skropheldyskrasie  im  Auge;  denn  bei  ihrer  deutlichen  Gegenwart 
gehört  nicht  vieJ  Scharfsinn  dazu,  uro  lokale  Debel  vom  Gesichtspunkt  der 
dpkrasiseh-  konstitutionellen  Triebkraft  aus  zu  beurtheilen,  sondern  es  ist 
die  so  sehr  häufig  gänzlich  unbeachtet  bleibende  und  oft  freilich  auch  nicht 
dkuleictit  zu  konstatirende  skrophulöse  Anlage,  die  Disposition,  leise  in  der 
Häroatogenese  und  Säftemischung  wurzelnd,  Arn  welche  es  sich  hier  handelt. 
Die  Individuen,  deren  Konstitution  auf  diese  Weise  das  skrophulöse  Element 
birgt,  sind  meistens  dem  äusseren  Schein  nach  gesund,  oft  sogar  sehr  wohl 
beleibt  und  zeigen  einen  abgerundeten,  anscheinend  auf  eine  gewisse  Festig- 
keit der  Gesundheit  deutenden  Muskelbau.  Aber  Argwohn  erregt  bei  dem 
Kenner  die  fehlende  Frische  der  Haut,  wie  sie  bei  unbedingt  gesundheitsge- 
orässer  Blutbildung  vorhanden  sein  muss,  Verdacht  erweckt  ein  mit  der 
übrigen  Leibesbeschaflenheit  nicht  harmonirender  Grad  von  nervöser  Affizir- 
barkeit,  die  nicht  im  entsprechenden  Verhältniss  zu  der  somatischen  Bega- 
bung siebende,  mitunter  auflallend  geringe  Widerstandsfähigkeit  gegen  krank 
machende  an  sich  nicht  just  heftige  Einwirkungen,  und  im  Allgemeinen  das 
rasche  Sinken  der  organischen  Energie  in  Krankheiten.  Oft  wird  dann  der 
lrrthum  begangen,  dass,  wenn  nun  in  Kürze  Erscheinungen  der  dyskrasisch 
beeinflußten  Hämatogenese  deutlich  hervortreten,  diese  auf  Rechnung  des 
zeil  weil  igen  Krankseins  gesetzt  werden ,  während  sie  nur  die  jetzt  sichtbarer 
werdenden  Zeichen  von  der  ursprünglichen  Unsicherheil  der  organischen 
Grundlage  sind,  die  das  Kranksein  zu  tragen  hat.  Ich  habe  viele  derartige 
Fälle  beobachtet,  darunter  eine  grössere  Anzahl  solcher,  wo  entweder  ent- 
zündliche Hals-  oder  Bronchenaffektionen  vorlagen,  und  in  der  Regel  fand 
ich  den  Zusammenhang  plastischer  oder  sogenannter  diphtherischer  Exsuda- 
üon  mit  dem  Vorhandensein  der  bereglen  dyskrasischen  Säfleraischung  bestätigt 

Mitunter  scheinen  gewisse  andere  Körperzustände  auf  diesen  Vorgang 
fon  Einfluss  zu  sein.  Ich  beobachtete  dies  z.  B.  in  Betreff  der  Schwanger- 
schaft. Erst  kürzlich,  zu  Anfang  Februar  dieses  Jahres,  bebandelte  ich 
eine  Schwangere  roh  einer  vollständig  ausgebildeten  sog.  croupösen  Bron- 
chitis, und  erfuhr  ich  zugleich,  was  mir  interessant  schien,  dass  sie  vor 
iwri  Jahren,  wo  sie  aucb  schwanger  war,  zwar  nicht  an  einer  solchen 
Babaffeküou  gelitten,  wie  die  gegenwärtige,  aber  an  absoluter  Stimmlosig- 
kät  mit  gleichzeitiger  Anschwellung   des  Halses.    Diese  Frau  ist  muskel- 
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kräftig  gebaut  und  anscheinend,  was  die  Konstitution  betrifft,  gesund,  stammt 
indess  aus  einer  Familie,  wo  der  Yater  und  bereits  eine  Schwester  an 
Lungentuberkulose  gestorben;  und  der  geübte  Blick  erkennt  in  ihrem  ge- 
sammlen  Wesen  den  torpiden  Skrophelbabitus.  Auch  sind  ihre  beiden 
Kinder,  zwei  Knaben  von  zwei  und  fünf  Jahren  skrophulös;  der  ältere  Knabe 
hat  lange  an  Rhachilis  gelitten  und  tragen  die  unleren  Extremitäten  in  der 
sehr  starken  Unterschenkelverbiegung  deren  charakteristische  Kennzeichen. 
Auch  Bonnet,  der  sich  in:  L'Union  m6d.  von  1852  (No.  51)  über  Dipb- 
therilis  laryngo-bronchialis  ausspricht,  beobachtete  die  Krankheil  zweimal 
bei  Schwangeren.  Er  meint,  dass  Entzündung  ihr  nicht  zu  Grunde  liege. 
(Denn  nicht  Kongestion  oder  Hyperämie?)  Jedenfalls  deutet  seine  Erörte- 
rung daraufhin,  dass  er  die  somalische  Individualität,  die  Blut- 
und  Säftemischung  wesentlich  hinsichtlich  der  Krankheitsentstehung 
berücksichtigt  wissen  will.      ♦ 

Welche  Veränderungen  das  Blut  Schwangerer  eingehe,  wissen  wir  einiger- 
maassen  aus  den  Analysen  derselben.  Ebenso  ist  vielfach  das  Blut .  der 
Skrophulösen  untersucht  und  seine  Zusammensetzung  nachgewiesen.  Dessen 
ungeachtet  möchte  so  leicht  zur  Zeit  Niemand  die  Frage  hinlänglich  erledigen 
können,  in  welcher  bestimmten  Art  das  Blut  fehlerhaft  gemischt  sein  müsse, 
um  jene  diphtherischen,  pseudocroupösen  Phänomene  hervorzurufen.  Ob 
auch  andere  Körperzustände  von  Einfluss  auf  den  fraglichen  Prozess  sein 
können,  ist  unentschieden.  Man  beobachtet  die  Diphtherilis  öfter  bei  sog. 
heruntergekommenen  Subjekten.  Dabei  fragt  es  sich,  wodurch  herunterge- 
kommen? vielleicht  eben  durch  eine  Dyskrasie,  z.  B.  die  skrophulöse.  Un- 
entschieden ist  gleichfalls,  ob  und  welchen  Einfluss  Alter  und  Lebens- 
weise üben. 

Exakte  Thatsachen,  die  erklären  könnten,  fehlen.  Wir  haben  nur  die^ 
Erfahrungssache  vor  uns,  dass  im  Allgemeinen  die  Bronchitis  sich  leicht 
mit  plastischer  oder  diphtherischer  Exsudation  bei  solchen  Individuen  ver- 
gesellschaftet, bei  welchen  ein  gewisser  Grad  von  anomaler  Schwäche  mit 
sich  führender  Blut-  und  Säflemischung  obwaltet  Dafür  scheint  auch  der 
Umstand  mitreden  zu  wollen,  dass  dergleichen  Exsudation  mitunter  im  Ge- 
folge von  sog.  blulvergiftenden  Krankheiten,  z.  B.  der  akuten  Ausschlags- 
und anderer  Fieber  beobachtet  wird. 

Für  eine  Krankheil  wesentlich  sui  generis  kann  man  die  diphtheri- 
sch-exsudalive  Bronchitis  nicht  hallen;  sie  entsteht  vielmehr,  wenn  ge- 
schwächte oder  hinsichtlich  der  Säftemischung  eigentümlich  disponirle  In- 
dividuen von  einer  Bronchenentzündung  befallen  werden.  Und  käme  die  ge- 
nannte Krankheit  im  Grossen  epidemisch  vor,  so  hätte  man  etwa,  wenn 
dies  anders  thunlich,  nach  Ursachen  im  Grossen,  d.  h.  nach  kosmischen 
Einflüssen  zu.  suchen,    denen  eine  alsbaldige  Dekomposilion  der  normalen 
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Siftemischung,   wie  dies  längst  in  Bezug  auf  andere  epidemische  Einflüsse 
n  geschehen  pflegt,  zuzuschreiben  wäre. 

Kosmische  Verhältnisse  mit  Anschluss  der  Lebensweise  müssen  es 
wohl  sein,  die  den  pseudocroupösen  Exsudalionsprozess  in  einzelnen  Länder- 
strichen, z.  B.  in  Frankreich  ungleich  häufiger  als  in  anderen,  z.  B.  in 
Deutschland  und  England  sich  entspinnen  lassen. 


Den  vorstehenden  Erörterungen  gemäss  werde  ich  auf  die  üblich  ge- 
wordene Einteilung  der  Bronchitis  verzichten.  R.  Köhler  unterscheidet 
z.  B.  die  entzündliche  Bronchitis  der  Erwachsenen,  die  Bronchitis  mit  pla- 
stischer Exsudation,  und  die  Bronchitis  mit  reichlicher  seröser  Absonderung. 
Will  man  wirklich  dergleichen  Klassifikation,  so  reicht  man  mit  den  ange- 
gebenen Kategorien  doch  nicht  aus;  denn  es  kommen  mancherlei  Mittel- 
and Oebergangsformen  vor,  überhaupt  aber  wird  dabei  das  Wichtigsie  ausser 
Acht  gelassen.  Dies  besteht  in  keinem  Fall  in  dem  einzelnen  Phänomen» 
ob  diese  oder  jene  Art  der  Exsudation  zu  Stande  komme,  sondern  darin, 
welche  Individualität  und  welche  allgemeinen  Konstilutionsverhältnisse  der 
bronchilische  Prozess  antrifft,  denn  nach  nichts  Anderem  als  darnach  richtet 
sich  der  Verlauf.  Wir  können  im  Vorwege  wissen,  wie  wahrscheinlich  eine 
Bronchitis  verlaufen  werde»  wenn  sie  ein  sonst  gesundes  Individuum,  wie, 
wenn  sie  Säufer  und  wie,  wenn  sie  anderweitig  heruntergekommene  und 
schwache  Subjekte  befällt;  denn  das  Blut  ist  es,  aus  dem  die  Exsudation 
zu  Stande  kommt,  und  die  Norm  oder  die  eine  oder  andere  Krankheit  des 
Blutlebens  ist  es,  die  den  Charakter  dieser  Exsudation  bestimmt. 

In  Fällen  einer  gesunkenen  Lebensenergie  im  Allgemeinen  ist  es  im 
Besonderen  namentlich  das  Blutleben,  welches  in  leidendem  Zustande  be- 
troffen wird.  Selbstfolglich  leiden  dabei  die  gesammlen  Prozesse,  die  mit- 
lebt der  Verarbeitung  von  Blut  für  die  kräftige  Integrität  der  Gewebe  zu 
sorgen  haben,  es  leidet,  kurz  gesagt,  die  ganze  Ernährung,  die  Gewebe  ver- 
lieren ihren  Tonus,  ihre  gesunde  Spannkraft,  werden  schlaff,  und  gestatten 
den  serösen  und  fibrinösen  oder  eiweissartigen  Bestandteilen  des  Bluts 
einen  leichten  Durchtritt.  Es  bedarf  dann  nur  gewisser  Gelegenheitsursachen, 
einer  Kongestion,  einer  Hyperämie  oder  Entzündung,  damit  im  Veranlassungs- 
gefolge dieser  jener  Durchtritt  zu  Stande  komme.  Es  ist  deshalb  auch 
durchaus  unrichtig,  bei  derartigen  lokalen  Leiden  lediglich  oder  allein  die 
entzündliche  Ausschwitzung  zu  berücksichtigen,  vielmehr  wird  man,  um 
rasche  und  günstige  Erfolge  zu  gewinnen,  gleichzeitig  ganz  besonders  auch 
&  Beschaffenheit  der  Konstitution  ins  Auge  zu  fassen  haben,  und  dies  na- 
mentlich in  solchen  Fällen,  wo  z.  B.  Diphtheritis,  im  Pharynx  als  Lokal* 
audruck  perverser  Blut-  und  Säftebeschaffenheit  auftretend,  sich  von  hier 
aus  über  das  Broncbensystem  mit  verbreitet  Ist  es  überdies  doch  bekannt 
iL  10 
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genug,  dass  Niemand  mehr  zu  exsudativen  Bronchenaffektionen  neigt,  als  ge- 
rade Individuen  mit  anomaler,  dyskrasischer  Blotnuschung,  während  Bron- 
chilon unter  den  entgegengesetzten  Verhältnissen  ohne  diese  Neigung  und 
einfach  verlaufen. 

Es  scheint  deshalb  in  der  Natur  der  Sache  zu  liegen,  so  wie  vom 
praktischen  therapeutischen  Interesse  geboten  zu  sein,  das  Wesen  der  Bron- 
chitis unitarisch  aufzufassen,  und  nur  nach  Haassgabe  individueller  ur- 
sprunglicher oder  erworbener  Konstitutionsverhältnisse  gewisse  Modalitäten 
im  äusseren  Erscheinen  der  Krankheit  hervorzuheben. 

Ich  unterscheide  deshalb  die  reine  Bronchitis  sonst  gesunder  Subjekte 
von  dem  Komplex  jener  hyperämischen  oder  entzündlichen  Bronchenaffek- 
tionen, die  bald  in  der  einen  bald  in  der  anderen  Erscheinungsweise  bei 
solchen  Individuen  vorkommen,  deren  Blut-  und  Sfiftemischung  aus  irgend 
einem  Grunde  nicht  entspricht,  wobei  es  bis  weiter  dahingestellt  bleiben 
kann,  welche  etwaige  Einwirkung  in  dieser  letzteren  Hinsicht  sog.  kosmischen 
Verhältnissen  zuzuschreiben  sei.  Als  hiesigem  Arzt,  der  zunächst  den  Zweck 
hat,  für  deutsche  Praktiker  zu  schreiben,  kommt  es  mir  zu,  die  Verhält- 
nisse vorzugsweis  so  aufzufassen,  wie  man  sie  in  Deutschland  antrifft.  In 
Ansehung  dieses  Umstandes  wird  von  der  erwähnten  kosmischen  Einwirkung 
im  Grossen  hier  nicht  die  Rede  sein. 


Erstes  KapiteL 

Bronchen-  (und  Lungen-)  Katarrhe. 

Die   einfachen   fieberfreien   Brustkatarrhe 

bedürfen  bei  sonst  Gesunden  keiner  anderen  als  der  diätetisch-hygienischen 
Fürsorge.  Die  gewöhnlich  dagegen  angewendeten  Mittel  verändern  im  Ver- 
lauf derselben  wenig  oder  nichts:  der  katarrhalische  Prozess  verläuft  ge- 
wöhnlich unbehindert  seine  Stadien.  Nur  wenn  einzelne  Symptome  be- 
schwerlich fallen,  können  sie  mitunter  einige  Erleichterung  schaffen.  Man 
pflegt  hieher  zu  zählen  ein  im  Allgemeinen  massig  warmes  Verbalten,  das 
Trinken  von  Thoeabsuden,  von  gewöhnlicliem  (Zucker-)  Wasser,  von  schlei- 
migen mit  vegetabilischen  Säuren  versetzten  Substanzen,  das  Emathmen 
warmer  Dämpfe  (mittelst  der  bekannten  Encheirese),  im  Ganzen  ein  geknd 
diaphoretisches  Verhalten  mit  Berücksichtigung  einer  gelinden  Ableitung  auf 
den  Darmkanal. 

Es  ist  hinlänglich  bekannt,  wie  wenig  Rücksicht  robuste  gesunde  hdi* 
viduen  auf  das  Vorhandensein  eines  (zumal  in  den  unteren  Klassen  so  sehr 
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Übrig  vorkommenden)  Brvstkatarrhs  nehmen.  Die  leichten  Grade  der  Krank- 
heit werden  gewöhnlich  sich  seihst  überlassen.  Bei  bedeutenderem  Ergriffen- 
sein  nimmt  die  Volksmedizin  ihre  Zuflucht  zu  heissen  Spirituosen  mit  Zucker 
versetzten  Getränken  (Rum,  Arak,  oft  auch  in  einem  Flieder-  und  KamiUen- 
atfjguss),  und  meistens  wird  mehr  oder  weniger  der  Zweck:  eine  kräftige 
Transspiration  während  der  Nacht  erreicht,  so  dass  am  folgenden  Morgen 
das  Befinden  freier  und  oft  völlig  gebessert  ist. 

Ein  ähnliches  Prinzip  verfolgte  schon  Lännec,  indem  er  beim  Schlafen- 
geben  möglichst  warm  ein  Infus,  herb.  Jac.  (3ij — iij)  mit  (3j — iß)  Brannt- 
wein und  etwas  Syr.  Althaeae  trinken  liess. 

Spiesburg  lässt  zuerst  4slündlich  2  Gran  Tart.  stib.  nehmen,  dann 
beim  Schlafengehen  %  Esslöffel  Branntwein  in  einer  Tasse  heisser  Grütze 
oder  einen  Esslöffel  Wein  in  einer  Tasse  Molken. 

Aehnlich  die  Verordnung  Badharris:  Liq.  Ammon.  acet.  Sij,  Meli.  desp. 
5j,  Infus,  fl.  Samb.  Sviij.  Dies  Verfahren  wird  von  den  verschiedenen 
Aerzten  auf  manchfach  verschiedene  Weise  abgeändert,  bleibt  im  Grunde 
aber  immer  dasselbe.  Am  wenigsten  scheinen  übrigens  Narkotica  (Richter 
o.  A.)  dem  vorschwebenden  Zweck:  Abspannung  und  Diaphorese  hervor 
zu  rufen,  zu  entsprechen,  ausgenommen  die  Fälle,  wo  die  Kranken  sehr 
erethisch  sind  oder  der  Hustenreiz,  namentlich  gegen  Abend  einen  höheren 
Grad  erreicht.    Hier  ist  ein  Dowerspulver  ein  passendes  Mittel. 

Zum  Theil  hoffte  man  nach  Analogie  der  Volksmedizin  durch  Benutzung 
einer  stärkeren  Diaphorese  den  katarrhalischen  Prozess  gleich  im  Entslehen 
abschneiden  zu  können;  indess  bieten  sich,  wo  diese  Absicht  verfolgt  wer- 
den soll,  Mittel  dar,  die  im  Ganzen  die  Erfüllung  derselben  sicherer  garan- 
liren.  Dieselben  sind  das  Dampfbad  und  die  topische  Anwendung  der  Kälte. 

Ich  sah  in  mehreren  Fällen  durch  einmalige  Anwendung  des  Dampf- 
bades Brustkatarrhe  mehrweniger  bedeutenden  Grades  bei  übrigens  gesunden 
Individuen  spurlos  beseitigt  werden. 

Die  topische  Anwendung  der  Kälte  in  Form  antiphlogistischer  Binden 
uro  den  Hals,  bei  hinlänglich  häufiger  Erneuerung  anhaltend  einen  halben 
Tag  lang  (im  Bette)  bis  gegen  Abend  fortgesetzt,  leistet  gleichfalls  bisweilen 
überraschende  Dienste.  Mit  der  letzten  Halsbinde  nebst  der  zubehörigen 
trockenen  Umhüllung  kann  man  den  Patienten  einschlafen  lassen.  Gewöhn- 
fich  erwacht  er  am  Morgen,  wenn  nicht  gänzlich  hergestellt,  so  doch  in 
hohem  Grade  erleichtert. 

Die  heftigeren  Grade  der  Brustkatarrhe, 

welche  meistens  von  stärkeren  Fieberbewegungen  begleitet  werden,  erfordern 
n  Allgemeinen  ein  etwas  kräftigeres  Einschreiten,  insonderheit  wenn  einige 
Neigung  zu  entzündlichen  Komplikationen  vorhanden  zu  sein  scheint    Ich 

10» 


148 

muss  in  dieser  Beziehung  bemerken,  dass  es  ofl  nicht  ein  blosser  Katarrh, 
sondern  eine  leichte  Bronchitis  mit  hervorstechend  katarrhalischen  Symp- 
tomen ist,  welche  hier  unter  der  Bezeichnung  des  Brustkatarrhs  passirt  Es 
ist  Thatsache,  dass  das  sog.  Uebergehen  des  Katarrhs  in  eine  Bronchitis 
sehr  selten,  vielmehr  die  letztere  in  derartigen  Fällen  schon  primär  vor- 
handen ist,  sich  aber  langsamer  und  ofl  erst  nach  Voraufsendung  sog.  ka- 
tarrhalischer Vorboten  entwickelt 

Das  vorhandene  Fieber  hat  seinen  Grund  in  der  plötzlich  entstehenden 
bedeutenderen  Kongestion  und  Hyperämie.  Je  bedeutender  das  Fieber,  auf 
einen  um  so  höheren  Grad  dieser  letzteren  ist  zu  schliessen.  Deshalb  ist 
in  diesen  Fällen  das  richtige  therapeutische  Verfahren  dasselbe,  welches  gegen 
Bronchiten  in  Anwendung  zu  kommen  pflegt.  Sind  die  Patienten  sehr  ro- 
bust und  vollsaftig,  so  kann  eine  Venäsektion  indicirt  sein,  im  Uebrigen 
reichen  örtliche  Blutentziehungen  nicht  allein  aus,  sondern  sind  durchschnitt- 
lich vorzuziehen.  (Vergl.  Bronchitis  acuta  adultorum.)  Ausserdem  sucht 
man  auf  den  Darmkanal  abzuleiten  und  kann  nebenher  ein  blutverdünnen- 
des Salz,  Kali  oder  Natrum  nitricum  verordnet  werden.  Einzelne  geben 
lieber  den  Brechweinstein;  ich  glaube,  dass  er  hier  wesentliche  Vorzüge 
nur  dann  besitzt,  wenn  bedeutender  Blutandrang  zu  den  Lungen  stattfindet 
Vielleicht  ist  dann-wann  eine  Verbindung  kleiner  Gaben  desselben  mit 
den  genannten  Salzen  zweckmässig. 

Unter  dieser  Behandlung  nehmen  das  Fieber  und  die  übrigen  Reiz- 
symptome in  der  Regel  bald  ab  und  verlieren  sich.  Wo  dies  nicht  der 
Fall,  ist  es  Methode  vieler  Praktiker,  sogleich  zu  sedirenden  und  expekto- 
rirenden  Mitteln  überzugehen.  Dies  ist  verkehrt;  denn  sowohl  fernere  febrile 
Aufwallungen,  wie  namentlich  auch  der  Husten,  werden  fast  ohne  Ausnahme 
durch  eine  versleckt  fortbestehende  kongestive  oder  hyperämische  Reizung 
unterhalten,  und  die  Hitze  und  Unruhe  legen  sich,  der  schmerzhafte  Husten 
wird  beseitigt,  und  die  zähe,  belästigende  Expektoration  wird  in  leichtere 
schleimige  Absonderung  umgewandelt,  wenn  man  abermals  angemessene  ört- 
liche Blutentziehungen  anwendet.  Wendet  man  unter  diesen  Verhältnissen 
den  Salmiak  und  andere  Expekloranlien  an ,  so  wird  nur  eine  neue  Reizung 
zu  der  schon  bestehenden  hinzugefügt  und  das  Uebel,  wie  die  Erfahrung 
täglich  zeigt,  verschlimmert,  und  entweder  dasselbe  geschieht  bei  zu  früh- 
zeitigem Gebrauch  der  Narkotica  oder  wenigstens  nützen  dieselben  nicht 

Die  Zeit  für  die  Anwendung  der  Expektorantien  ist  erst  gekommen, 
nachdem  alle  kongestive  Irritation  völlig  beseitigt  worden.  Ist  dann  noch 
die  Absonderung  zähe,  so  kann  man  zweckmässig  den  Salmiak,  etwa  in 
einem  schwachen  Senegadekokl  oder  einem  Brechwurzelinfus  (aus  einigen 
Granen)  verordnen. 

Sollten  nach  Obigem  der  fiusteh,  die  Ünfuhe  und  Aufregung  nicht 
abgenommen  haben,   so  darf  man  eine  nervöse  Irritation  als  Ursache  der- 
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adben  annehmen.  Bei  mehr  erethischen  Subjekten  ein  nichl  seltenes  Vor- 
kommen. Hier  sind  Susserlich  und  innerlich  beruhigende  Mittel  am  Orte, 
Zur  Susserlichen  Anwendung  eignet  sich  die  feuchte  Wärme.  Man  macht 
leichte,  nicht  belästigende  Breiumschläge  um  den  Hals  und  über  die  Brust, 
Käst  laue  Wasserdämpfe  einathmen,  und  kann  unter  Umständen  auch  allge- 
meine warme  Bäder  mit  Vor th eil  benutzen.  Innerlich  gibt  man  jetzt  Nar- 
kotica,  am  besten  Opium  oder  Morphium.  (Pulv.  Doweri.)  Von 
Manchen  werden  (wohl  nicht  aus  sonderlich  maassgeblichen  Gründen)  andere 
narkotische  Stoffe,  wie  Bilsenkraut,  Tollkirsche,  Bitlermandel-  oder  Kirsch- 
lorbeerwasser, Giftlattichextrakt  etc.  vorgezogen.  Bei  fortdauernd  trocknera 
Husten  gibl  man  die  Narkotica  zweckmässig  in  Verbindung  mit  gelind  ex- 
pektorirendeo  Mitteln,   unterstutzt  von  den  erwähnten  UmschMgen. 

Von  den  mancherseits  empfohlenen  leichten  Hautreizen,  Einreibungen 
des  Halses  und  der  Brust  mit  Kampherliniment  (und  Opium  und  Kantha- 
ridenlinktur  —  JP»  Frank)  habe  ich  wenig  Nutzen  gesehen. 

In  Fällen,  wo  bei  sog.  leukophlegmatischen  Subjekten  oder  bei  prolra- 
hirtem  Verlauf  des  Katarrhs  eine  profuse  Absonderung  entsteht,  sucht  man 
dieselbe  durch  reizende  Stoffe,  ein  Infus  oder  Infusodekokt  der  Senega,  Poly- 
gala  etc.  allmälig  einzuschränken.  Je  nach  der  Dringlichkeit  lässt  man  die 
Mixtur  schwächer  oder  stärker  bereiten.  Dabei  darf  man  nicht  versäumen, 
den  Allgemeinzustand  zu  berücksichtigen.  Sehr  häufig  findet  man  in  dieser 
Beziehung  Veranlassung,  ein  allgemein  stärkendes  Verfahren  einzuleiten,  wo- 
zu naturlich  diätetische  Mittel  sich  am  besten  qualißciren.  Besondere  Be- 
achtung verdient  das  Verhalten  des  Magens,  überhaupt  der  Verdauung.  Oft 
schwindet  die  Bronchialabsonderung  erst,  nachdem  neben  roborirender  Diät 
(Wein)  Amara  (und  Aromalica)  einige  Zeit  hindurch  zur  Anwendung  ge- 
kommen sind. 

Gastrische  Komplikation. 

Eine  eigene  Berücksichtigung  verlangen  Bmslkatarrhe,  die  gleich  von 
Anfang  her  in  Gesellschall  von  gastrischen  Katarrhen  auftreten.  Hier  pflegt 
die  katarrhalische  Affektion  eine  weil  verbreitete  zu  sein,  auch  die  Schling- 
werkzeuge sind  aflicirt,  oll  bis  zur  anginösen  Beschwerde,  Schmerz  im 
Schlünde,  dabei  Husten  und  Stiche  auf  der  Brust,  und  vom  Magen  her  er- 
scheinen deutliche  dyspeptische  Beschwerden.  Es  wurde  nur  eine  unvoll- 
kommene Hälfe  sein,  die  man  leistete,  wenn  man  hier  lediglich  die  Bronchen- 
aflektion  behandeln  wollte,  vielmehr  liegt  es  im  Heilzweck,  Mittel  anzuwen- 
den, von  denen  man  allseitig  einigen  Erfolg  erwarten  darf  Solche  Mitlei 
sind  hier  die  Emetica;  man  leitet  mit  ihnen  die  Kur  ein  und  sucht  dem- 
nächst durch  Ableitungen  auf  den  Darmkanal  ihre  Wirkung  zu  unterstützen. 
Je  nachdem  man  nun  sieht,  welchen  gleichzeitigen  Einfluss  .diese  Behandlung 
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auf  die  Bronchenaffektion  ausübt,   bestimmt  man  gegen  diese  letztere  das 
weitere  Heilverfahren. 

Fraglich  kann  es  in  Fällen  dieser  Art  werden,  ob  man  hinsichtlich  des 
Bronchialleidens  gehalten  sei,  Blutentziehungen  anstellen  zu  lassen.  Die  Er- 
fahrung lehrt,  dass  sie  im  Allgemeinen  nicht  von  Vortheil  sind,  imd  lässt 
sich  dies  auch  theoretisch  einigermaassen  erklären.  Man  hat  hier  nämlich 
mehr  mit  einem  allgemeinen  als  mit  einem  örtlichen  Unwohlsein  zu  thua» 
weil  während  der  Affektion  des  Magens  die  wichtigen  Funktionen  des  Stoff- 
umsatzes, namentlich  also  die  Hämatogenese  eine  Beeinträchtigung  erleiden, 
woraus  als  nothwendige  physiologische  Folge  jene  weit  grössere  Abspan- 
nung und  ein  höherer  Grad  von  Sichschwachföhlen  in  diesem  als  in  rein 
bronchialem  Ergriffensein  zu  erklären  ist  Deshalb  hinterlassen  hier  allge- 
meine Blutentziehungen  sehr  leicht  eine  verhältnissmässig  bedeutende  Schwäche, 
die  insonderheit  bei  nicht  robusten  Individuen  die  Ursache  zur  ungüostigsteo 
Protrahirung  der  gastrischen  Komplikation  wird.  Man  vermeide  deshalb  die 
allgemeinen  Blutentziehungen,  wo  thunüch,  und  suche  der  Bronchialaffektion, 
wenn  nölhig,  durch  örtliche  abzuhelfen.  Nur  in  dem  Fall,  wo  sie  bei  voll- 
blütigen sehr  wohl  konditionirten  Individuen  mit  bedeutender  Intensität  (bei 
vollem  frequentem  Pulse  und  starker  Kalorifikationserhöhung)  auftritt,  kann 
man  mit  Vorsicht  den  heftigen  Gefässsturm  durch  eine  Venäsektion  zu  be- 
schwichtigen suchen. 

Haben  die  Erscheinungen  ihren  akuten  Charakter  verloren,  ohne  dass 
damit  baldige  Hoffnung  auf  Beseitigung  des  Zustandes  gegeben  wäre,  so 
kommt  es  in  Betreff  der  ferner  zu  nehmenden  Maassregeln  darauf  an,  in 
welchem  System  die  Affektion  vorwiegend  haftet,  ob  im  gastrischen  oder 
dem  der  Bronchen.  Wie  bei  verzögerten  Brustkatarrhen  zu  verfahren,  ist 
bereits  erörtert  worden.  Bleibt  die  gastrische  Störung,  in  welcher  dann 
Atonie  das  vorragende  Moment  zu  sein  pflegt,  vorwiegend,  so  eignen  sich 
Tonico-amara,  zweckmässig  oft  mit  kleinen  Dosen  Salmiak.  Eine  sehr 
gute  Komposition  ist  die  aus  den  genannten  Salmiakgaben  und  Extr.  Trifol. 
fibr.  mit  Extr.  Rhei  in  einem  aromatischen  Vehikel  *).  Dabei  darf  man  nicht 
vergessen,  dass  stets  für  hinlängliche  Leibesöflhung  gesorgt  werden  muss, 
wo  sich  Neigung  zum  Gegentheil  zeigt.  Mitunter  tritt  Diarrhoe  ein.  Man 
suche  sie  in  Schranken  zu  halten,  sei  aber  nicht  im  Stopfen  zu  voreilig, 
denn  sie  bildet,  so  weit  sie  nicht  profus  wird  und  nicht  zu  lange  anhält, 


*)  z.  B.  Bc.    Aq.  Menth,  pip.  Jv 

Ammon.  mur.  dp.  3j 
Extr.  Trif.  fibr. 

—    Rhei  m  3ij 
Syr.  Liq.  gß 

M.  S.    2stüDdlich  2  Esslöffel  voU  zu  nehmen. 
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eine  natürliche  und  niebt  unnüizüche  Ableitung.  Wo  man  indess  im  Vorwege 
eine  unverhäJtnissmässige  Beeinträchtigung  der  Kräfte  durch  sie  vermulhen 
darf,  kann  man  frühzeitiger  und  bestimmter  abwehrende  Maassregeln  treffen. 


Zweites  Kapitel. 

EntzflDdmg  der  Luftrölrenverzweigangen.  Bronchitis« 

Es  sollen  hier  die  Bronchken  nach  ihrem  Verlauf  (mit  beiläufiger 
Berücksichtigung  der  wichtigsten  ätiologischen  Momente)  und  nach  ihrem 
Vorkommen  in  den  verschiedenen  Lebensaltern,  nicht  aber  nach  den 
Arten  der  dabei  vorkommenden  Bronchialabsonderung,  therapeutisch 
erörtert  werden.  Deshalb  ist  die  Eintheilung  einfach  die  in  akute  und 
chronische  Formen  der  Krankheit.  Die  akuten  Formen  haben  für  drei 
Lebensalter  besonders  Interesse:  als  Bronchitis  der  Kinder,  der  Er* 
wachsenen  des  mannbaren  und  mittleren  Alters  und  des  höheren  oder 
Greisen  altera?  während  die  chronischen  Bronchiten  ledigliches  Vermächt- 
niss  der  letzteren  Altersklassen  (mit  Ausschluss  der  Kindheit)  sind. 


Bronchitis  acuta  (adultorum). 

Der  Streit  der  Therapeuten  über  die  Nützlichkeit  der  Blutentziehungen 
in  dieser  Krankheit  ist  eben  so  bekannt,  wie  er  massig  geführt  zu  werden 
scheint  Es  soll  nun  einmal  etwas  besonderes  Neues  sein,  dass  man  Brust* 
entzündungen  auch  ohne  Blutentziehungen  mit  Erfolg  behandeln  könne. 
Wenn  derlei  Satzungen  einmal  erst  den  Charakter  therapeutischer  Manie  an- 
genommen haben,  so  ist  schwerlich  mit  Vernunftgründen  mehr  etwas  dagegen 
auszurichten.  Das  Moderne,  die  Mode  verleugnet  die  Kriterien  ihrer  all* 
mächtigen  Tyrannis  nie  und  unter  keinen  Verhältnissen,  und  so  wohl  oder 
weh  sie  im  sozialen  Leben  herrscht,  nicht  anders  auch  im  wissenschaftlichen, 
obwohl  hier  die  gelehrte  Bildung  vor  dergleichen  Zwang  schützen  sollte. 
Wer  auf  den  verschiedenen  Gebieten  der  Wissenschafleu  nicht  unbewandert 
ist,  weiss,  sofern  er  zu  den  wenigen  Vorurtheilfreien  zählt,  wie  es  in  diesem 
Belange  steht. 

Es  gibt  keine  Krankheit,  in  deren  Behandlung  nicht  das  eine  oder 
aodere  Mittel  einen  vorwiegenden  Ruf  erlangt  hätte,  und  wiederum  gibt  es 
keine  Krankheit,  die  nicht  auch  einmal  ganz  ohne  eins  der  in  Hinsiebt  anf 
«e  fÜT  „spezifisch"  gehaltenen  Mittel  geheilt  werden  könnte.  Nach  diesem 
ebbebco  Säte  Usst  sich  gleichfalls  über  die  Anwendung  von  BlutenUiehungen 


152 

in  der  vorliegenden  Krankheit  urlheilen.  Auch  eine  Bronchitis  kann  einmal, 
wenn  die  Situation  darnach  ist,  ohne  Blutverlust  gunstig  vorubergeföhrt 
werden.  Aber  weil  sie  dies  kann,  weil  dies  möglich  ist,  ist  damit  noch 
nicht  gesagt,  dass  in  dem  Können  und  Möglichsein  auch  die  Norm  des 
möglichst  Nutzlichen  liege.  Erwägt  man,  dass  immer  die  Bronchitis 
namentlich  wegen  ihrer  leicht  möglichen  Folgen  eine  sehr  bedeutsame 
Krankheit  ist,  dass  sie  um  so  bedeutsamer  für  die  künftige  Integrität  des 
Bronchen-  und  Lungensystems  wird,  je  länger  sie  hingehalten  wird,  (ein 
Fall  der  bei  Vermeidung  von  Blutentziehungen  sehr  häufig  eintritt),  so  kann 
es,  dazumal  die  Erfahrungstherapie  der  grössten  Praktiker  aller  Zeiten  den 
Blutentziehungen  grossen  Werth  beilegt,  nach  meiner  Meinung  überhaupt  gar 
nicht  zur  Frage  kommen,  ob  man  Blut  entziehen  dürfe,  sondern  nur,  in 
welcher  Weise  die  Entziehung  am  zweckmässigen  geschehe;  abgesehen 
von  der  Zahl  solcher  leichten  Fälle,  die  das  gewöhnliche  energische  Verfahren 
Oberhaupt  nicht  verlangen. 

Diese  Frage,  die  Art  der  Blutentziehung  bei  akuten  Bronchiten  betreffend, 
führt  mich  auf  das  zurück,  was  ich  bereits  über  dasselbe  Thema  bei  Er- 
örterung der  fieberhaften  Brustkatarrhe  bemerkt  habe.  Wie  dort  halte  ich 
auch  hier  allgemeine  Blutentziehungen  nur  in  den  Fällen  für  nöthig,  wo  die 
Entzündung  bei  sehr  blutreichen  und  robusten  Personen,  während  die  Ge- 
fässreflexe  einen  hohen  Grad  von  Intensität  bekunden,  unmittelbare  Gefahr  droht. 

Ich  will  die  Möglichkeit  aus  naheliegenden  Gründen  nicht  be- 
streiten, dass  dannwann  von  den  Gegnern  der  Blutentziehungen  auch  unter 
diesen  misslichen  Verhältnissen  bei  -der  Behandlung  nach  ihrem  System  ein 
Fall  beobachtet  worden  ist,  der  ungeachtet  der  drohenden  Lebensgefahr 
glücklich  endete;  aus  einem  solchen  „Glücken"  wird  man  indess  keine  Regel 
ableiten  dürfen,  die  für  die  verschiedenartigsten  Situationen  durchstehende 
Gültigkeit  haben  soll;  wir  dürfen,  weil  so  etwas  geschehen  kann,  es  im 
gegebenen  Fall  nicht  darauf  ankommen  lassen,  ob  es  geschehen  werde 
oder  nicht. 

Ausser  in  den  gedachten  Fällen  grösster  Heftigkeit  der  Krankheit  bei 
plethorischen  Individuen  wird  man  aber  auch  als  Anhänger  der  depletori- 
schen  Methode  kein  leichtes  Spiel  mit  den  allgemeinen  Blulenlziehungen 
treiben  wollen,  was  gewiss  geschähe,  wenn  schlendrianmässig  bei  jeder 
Bronchitis  eine  Vene  geöffnet  würde.  Dem  rationellen  Arzte  muss  es  in 
diesem  Belange  vielmehr  als  Prinzip  gellen,  dass  er  wo  irgend  möglich  und 
ganz  besonders  bei  minder  kräftigen  Patienten  mit  örtlichen  Blutentziehungen 
seineu  Zweck  zu  erreichen  suche.  Es  werde  nach  Umständen  eine  Anzahl 
Blutegel  oder  Schröpfköpfe  applicirt,  am  besten  im  nächsten  Bereich  der 
leidenden  Partie,  oder  wie  man  anzugeben  pflegt,  in  der  Fossa  infraclavi- 
cujaris,  jn  den  Achselhöhlen  oder  zwischen  den  Schulterblättern.  Eine  solche 
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Bhtootziehuog  kann  in  gleichem  oder  vermindertem  Maasse,  wie  es  im  ein- 
zelnen Fall  nöthig  erscheint,  wiederholt  werden. 

Mitunter  erweist  sich  die  nach  obgenannter  Indikation  angestellte  Venen- 
eröffnung als  unzureichend.  Man  scheut  sich  mit  Recht,  feine  abermalige 
Venäsektion  vornehmen  zu  lassen;  so  können  denn  auch  hier  die  örtlichen 
Blulentziehungen  nachträglich  (zur  Vervollständigung  der  Wirkung  der  allge- 
meinen) verwendet  werden. 

Stoke**)  betrachtet  die  Venäseklion  überhaupt  nur  als  ein  Vorberei- 
lungsmitteJ  für  die  örtliche  Blutentleerung ,  die  er  zur  Beseitigung  von 
Schleim hautentzündungen  für  viel  wirksamer  hält,  als  jene.  Der  genannte 
Arzt  macht  ausserdem  auf  die  durch  Broussais  gemachte  Erfahrung  (der 
er  beistimmt)  aufmerksam,  dass  eine  gegen  die  oberen  Partien  der  Brust 
gerichtete  blulenlziehende  Behandlung  am  besten  geeignet  sei,  die  Entzündung 
der  Broncbenschleimbaut  zu  beseitigen. 

Mitunter  wird  es  noch  nach  einigen  Tagen  nach  der  ersten  Blutent- 
leerung, auch  wenn  dieselbe  den  erwarteten  Erfolg  vorläufig  prästirte,  nölhig, 
wiederum  zu  Blutegeln  zu  greifen.  Der  Grund  dafür  ist  gleichsam  eine 
Exacerbation  der  unregelmässigen  Blutbewegung,  es  haben  sich  neue  Kon- 
gestionen erhoben,  in  Folge  deren  (d.  h.  der  durch  sie  abermals  gesetzten 
Heizung)  die  Expektoration  stockt,  die  Respiration  beengter  wird  und  stärkere 
Gefössbewegungen  hervortreten.  Untersucht  man  die  Brust,  so  findet  man 
einen  gedämpften  Perkussion sLoü  als  Zeichen  der  kongestiv  vermehrten  Blut- 
zufuhr. Das  zweckmässigste  Mittel  sind  hier  wieder  einige  Blutegel,  selbst 
wenn  die  Krankheil  bereits  in  das  zweite  Stadium  getreten  sein  sollte.  Wie 
Stokes  richtig  bemerkt,  wäre  es  thöricht,  wenn  man  aus  diesem  Grunde 
eine  fernere  Blutentziehung  scheuen  wollte,  in  Anbetracht  der  erwähnten 
Bedingung  ist  eine  solche  nachträgliche  Blutentziehung  von  um  so  grösserer 
Bedeutung,  weil  bei  jeder  einigermaassen  heftigen  Bronchitis  in  Folge  der 
stattfindenden  Lungenkongestionen  wenigstens  der  obere  Theil  der  Lungen  in 
der  Weise  selbst  mit  affizirt  wird,  dass  darin  eine  (wenn  auch  verhältnis- 
mässig nur  geringe)  Blutstauung  zu  Stande  kommt,  wodurch  die  Krankheit 
der  Bronchen  komplicirl  und  unterhalten  wird.  Die  physikalische  Exploration 
der  Brust  gibt  über  diesen  Punkt  allemal  hinlänglichen  Aufschluss.  Die  An- 
schoppung kann  selbst  so  bedeutend  sein,  dass  man  versucht  wird  zu  glauben, 
man  habe  wirklich  gleichzeitig  eine  Pneumonie  vor  sich. 

Ich  habe,  wie  ich  vom  Gebrauch  des  Tartarus  stibialus  gegen  Brust- 
kalarrbe  sprach,  die  Bemerkung  gemacht,  dass  er  in  Bezug  auf  sie  vor 
dem  Kali  oder  Natron  nitricum  vielleicht  nur  dann  den  Vorzug  verdiene, 
wenn  die  Lungen  sich  in  stärkerem  Kongestivzustande  befänden.  Vermut- 
lich ist  diese  kongestive,  gern  mit  Stase  und  Serumausschwilzung  vergesell- 


*)  Op.  cit.  S.  56, 
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schattete  Affeirung  der  Lungen,  welche  immer  so  wesentlich,  wo  sie  unbe- 
achtet bleibt,  die  Behandlung  desBronchenteidens  erschwert,  die  hauptsächlichste 
Ursache ,  weshalb  der  Brechweinstein,  indem  er  auf  ihre  Beseitigung  hinwirkt, 
in  der  Kur  der  akuten  Bronchitis  die  bekannten  werthvollen  Dienste  leistet. 
In  Hinsicht  der  Nützlichkeit  dieses  Mittels  gegen  akute  Bronchiten  stimmen 
die  Beobachtungen  der  meisten  namhaften  Aerzte  ziemlich  eberein. 

Man  wird  immer  um  so  grösseren  Erfolg  vom  Brechweinstein  erwarten 
dürfen,  je  reiner  die  Bronchitis  als  solche  ist,  ich  möchte  sagen:  je  ent- 
zund&cher;  also  wenn  sie  vorkommt  bei  sehr  robusten  Subjekten,  durchaus 
akut  auftritt  und  von  keinen  Nebenerkrankungen  begleitet  wird.  Schwäche 
der  Patienten  im  Allgemeinen,  geringer  Grad  von  Reaktionsfähigkeit,  Dar- 
niederliegen der  Energie  des  Nervenseins  und  gestörte  Verdauung  lassen 
nicht  allein  nicht  viel  von  dem  Mittel  hoffen,  sondern  können  selbst  seine 
Anwendung  kontraindiciren.  Dies  ist  insonderheit  und  am  häufigsten  der 
Fall,  wenn  gastrische  und  Darmkatarrhe  zugegen  sind,  und  überhaupt  eine 
ausgebreitetem  Störung  der  Assimilation  zu  erkennen  ist.  Lännec  war  der 
Meinung,  dass  solche  Komplikation  den  Gebrauch  des  Tartar.  stibifttus  nicht 
verbiete.  Vielleicht  hat  er  dabei  mehr  nur  allgemeine  Schwäche  im  Auge 
gehabt,  um  deren  Willen  man  allerdings  nicht  immer  den  Brechweinstein 
zurückzusetzen  genöthigt  ist;  denn  diese  kann  auch  voraufgeschickte  Deple- 
tionen  zur  Ursache  haben,  oder  auf  einem  nervösen  Angegrifiensein  beruhen, 
wobei  möglicherweise  die  Hämatogenese  eine  mehrweniger  mangelhafte  ist, 
ohne  dass  bestimmte  gastrische  Anomalien  bestehen.  Wenn  aber  diese  wirk- 
lich nachweisbar  vorhanden  sind,  ist  es  sehr  wahrscheinlich,  dass  der  Ge- 
brauch des  Brechweinsteins  sie  noch  steigern  werde.  Man  verzichte  also  in 
diesem  Fall  auf  das  fragliche  Mittel  und  greife  statt  dessen  zum  Nitrum, 
zum  salpetersauren  Natron  etc. 

In  den  geeigneten  Fällen  wird  der  Tart.  stibiatus  in  grossen  Dosen 
gegeben.  Man  pflegt  als  Regel  anzugeben ,  es  solle  ein  Gran  mehr  als  Unzen 
Wasser  genommen  werden.  Das  kann  im  Allgemeinen  schon  geschehen, 
doch  wird  der  einigermaassen  erfahrene  Arzt  im  individuellen  Fall  immer 
leicht  bestimmen  können,  wie  grosse  und  wie  kleine  Dosen  nach  Verballniss 
der  Krankheit  und  der  Körperbeschaffenheit  angemessen  sein  werden. 

Die  von  Stokes*)  im  Meath- Hospitale  in  der  Regel  gebrauchte  Formel 
enthält  gr.  j  T.  stib.  auf  die  Unze  Wasser  mit  einem  Opiumzusatz,  doch 
werden  mitunter  auch  vorteilhaft  schwächere  Mixturen  (gr.  iij — iv  auf  5vj) 
verwendet.    Mehr  als  gr.  viij — x  in  24  Stunden  werden  selten  gebraucht 


*)  Rc     Tart.  stib.  gr.  vj 
Aq.  Cinnana.  3vj 
Tinct.  Opii  spl.  gtt.  xij. 
M.S.   Stündlich  oder  zweistündlich  1  Esslöffel  voll,  so  dass  die  Arznei  in 
24  Stunden  verbraucht  ist. 
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Der  Brechweinstein  wirkt  unstreitig  um  so  rascher  auf  Beseitigung  der 
Bronchitis  hin,  je  bedeutender  die  veranlassende  oder  unterhaltende  Luogen- 
kongestion  war.  Meistens  nehmen  mit  dieser  bald  alle  Erscheinungen. 
Fieber  wie  Husten  und  Kurzathmigkeit  ab,  und  die  Krankheit  geht  ohne 
lange  Zögerung  in  Genesung  über. 

Mitunter  ist  dieser  Erfolg  nicht  so  ersichtlich,  sondern  das  zweite 
Stadium  mit  seinem  Verflüssigungsprozess  kommt  zur  völligen  Entwicklung. 
Der  entzündliche  Charakter  der  Krankheit  ist  beseitigt,  aber  es  bleibt  noch 
bis  weiter  ein  Reizzustand  zurück,  den  man  an  dem  kleinen  frequenten 
Pulse,  an  der  nicht  so  schmerzhaften  und  beengten  als  beschleunigten  Res- 
piration und  an  dem  anhaltenden  kurzen  Reizhusten  erkennt.  Hat  man  sich 
(tarch  die  physikalische  Untersuchung  der  Brust  überzeugt,  dass  dieselbe 
(ton  etwas  vielleicht  noch  vorhandenem  Sehleimrasseln  abgesehen)  fra,  dass 
keine  kongestive  Fluktuation  mehr  vorhanden  ist,  und  ergibt  auch  die  übrige 
Exploration  des  Kranken  keine  spezieilen  Befunde  (am  Herzen  oder  am 
Uuterleibe) ,  aus  denen  die  re$p.  Erscheinungen  zu  erklären  wären,  so  darf 
man  annehmen,  dase  die  Reizsymptome  von  Schwäche  abhängen.  Dies  wird 
w  so  deutlicher  sein,  wenn  der  Kranke  mit  bleichem  Gesicht  daliegt,  leicht 
und  öfter  transphirt  und  dabei  reichlich  expektorirt 

Dass  unter  diesen  Verhältnissen  (im  2.  Stadium)  die  Behandlung  mit 
fireefaweinstein  nicht  mehr  fortzusetzen,  leuchtet  ein.  Ueberhaupt  ist  jetzt 
kam  schwächendes  Verfahren  mehr  indizirt;  sondern  man  sucht  die  Expek- 
toration zweckmässig  zu  leiten  und  beschränkt  sich  im  Uebrigen  auf  Den* 
raotien,  unter  denen  die  äusseren  fast  immer  den  Vorzug  verdienen. 
Nebenher  rauss  man  diätetisch  nach  angemessener  Restaurirnng  der  Kräfte 
streben,  wobei  zugleich  an  gelind  reizendes  Verfahren  (medizinische  Dosen 
Wein  etc.)  sich  nützlich  erweist.  Gewöhnlich  wirkt  man  in  dieser  Manier 
«eh  auf  die  Haultbatigkeit,  wo  sie  zu  stark  hervortrat,  bald  günstig  ein. 
Umgekehrt  kann  es  aber  bei  einem  reizenden  Verfahren,  namentlich  wenn 
äeh  im  Geßssrayon  noch  einige  Aufregung  bemerkbar  macht,  und  die  Haut 
öfter  trockene  Hitze  abwechselnd  mit  feuchter  Beschaffenheit  zeigt,  rathsam 
werden,  durch  ein  warmes  Bad  und  eine  gelinde  Diaphorese  die  Hautaktion 
anraspornen,  wenn  es  nicht  in  Fällen  sollte  vorgezogen  werden  müssen, 
antiphlogistische  Tücher  mit  nachfolgender  Einhüllung  in  Flanell  etc.  anzuwenden. 

Unter  den  äusseren  Ableitungsmitteln  eignet  sich  am  besten  das  Vest- 
kator;  doch  ist  hinsichtlich  seiner,  wenn  es  von  Erfolg  sein  soll,  unbedingt 
die  Vorsicht  zu  beobachten,  es  nie  früher  anzuwenden,  ab  bis  alle  Zeichen 
hjperimisch-  entzündlicher  Irritation  sich  verloren  haben.  Wird  es  vor 
(fieser  Zeit  appücirt,  so  erfolgt  —  man  kann  sagen:  ohne  Ausnahme  — 
eoe  Steigerung  der  schon  vorhandenen  Irritation.  Unmittelbar  nach  dem 
Übergänge  des  ersten  Stadiums  in  das  zweite  ist  (nach  Stokes)  die  Wirkung 
der  Blasenpflaster  eine  wohlthälige. 
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Nach  Bretoimeau  soll  man  das  Blasenpflaster  nur  so  lange  liegen 
lasse»,  bis  der  Kranke  die  Wirkung  desselben  spurt  Dann  soll  es  entfernt 
nnd  die  Applikatkrosstelle  verbunden  werden,  worauf  spater  die  Blasenbildung 
erfolgt.  Das  Verfahren  ist  weniger  schmerzhaft,  also  besonders  bei  empfind- 
lichen Subjekten  zu  berücksichtigen.  Uebrigens  ist  eine  vortheilhafte  ähnliche 
Manier  die,  dass  man  zwischen  das  Pflaster  und  die  zu  bedeckende  Haut- 
stelle ein  feines  geöltes  Blättchen  Papier  (Seidenpapier  etc.)  legt.  Das 
Kantharidin  löst  sich  leicht  in  Oel  und  die  oll  sehr  lästige  Wirkung  zurück- 
bleibender Pflaslertheilchen  auf  der  Vesikatorstelle  wird  vermieden.  Bei  sehr 
zarten  Individuen  kann  man  sich  auch  der  konzentrirlen  Kanlharidentinktur 
bedienen. 

Die  Applikation  geschieht  natürlich  da,  wo  nach  dem  Ergebniss  der 
physikalischen  Exploration  die  zu  verflüssigenden  Krankheitsprodukte  vennuthet 
werden  dürfen. 

Ich  habe  mich  schon  an  mehreren  Stellen  über  die  wohlthätige  Wirkung 
der  feuchten  Wärme,  äusserlich  angewendet,  ausgesprochen.  Auch  hier 
gegen  Ende  des  ersten  und  im  Beginn  des  z waten  Stadiums,  sowie  auch 
in  dessen  fernerem  Verlauf  finden  wir  diese  gute  Wirkung  in  sehr  vielen 
Fällen  bestätigt.  Man  lässt  die  Brust  warm  kataplasmiren,  wobei  nur  so 
vermeiden,  dass  die  Ueberschläge  nicht  zu  schwer  sind  und  bei  ihrer  An- 
wendung die  nöthige  Vorsicht  gebraucht  wird,  damit  der  Patient  sich  nicht 
erkälte.  Gewöhnlich  geben  die  Kranken  schon  nach  Verlauf  einiger  Stunden 
an,  dass  sie  sich  erleichtert  fühlen  und  pflegen,  wenn  man  nach  der  Wir- 
kung  des  Mittels  sich  erkundigt,  den  Wunsch  zu  äussern,  dass  es  noch 
möge  fortgesetzt  werden.  Man  kann  dieses  subjektive  Empfinden  mit  ziem- 
licher Sicherheit  zum  Maassstab  für  die  Fortsetzung  oder  Weglassung  der 
Kataplasmeu  machen. 

Unter  den  innerlichen  Mitteln  während  dieses  zweiten  Zeitraums  kommen 
neben  manchen  sehr  überflüssigen  Stoffen  Senega,  Scilla,  Salmiak, 
Ammoniacum,  Myrrhe,  und  zwar  meistens  in  Verbindung  mit  Opium, 
oft  auch  mit  flüchtigen  Reizmitteln  am  häufigsten  in  Gebrauch.  Es  ist 
indess  keineswegs  indifferent,  wie  oder  wann  man  diese  Substanzen  verordnet. 
Zu  früh  augewendet,  und  namentlich  zu  früh  in  den  Fällen  mit  zäher, 
schwieriger  Expektoration  können  sie  nur  Unheil  anrichten,  denn  sie  wirken 
entweder  direkt  zu  sehr  reizend  (natürlich  besonders  in  stärkeren  Gaben), 
oder  erzeugen,  wie  die  balsamisch -harzigen  Stoffe,  indirekt  dadurch  eine 
neue  Reizung  und  wiederholte  Kongestion,  dass  sie  rasch  und,  was  wohl 
zu  beachten,  in  dem  verhältnissmässig  grossen  Umfange  der  gesammten 
Schleimembran  der  aßizirten  Athmungspartien  die  Absonderung  sistiren. 

Wo  man  also  im  Vorwege  seiner  Sache  nicht  durchaus  sicher  ist,  stelle 
man  lieber  zunächst  eine  Art  Tenlamen  an,  indem  man  die  resp.  Substanzen 
in  kleineren  Dosen  und  passenden  Verbindungen  z.  B.  mit  etwas  Opium, 
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welches  hier  durch  Reumilderung  expektorirend  wirkt,  und  in  nicht  zu  kuraen 
Zwischenräumen  gibt.  Fält  ein  solcher  Versuch  gut  aus,  so  kann  man  mit 
grösserer  Dreistigkeit  die  Wirkung  des  Mittels  verstärken,  indem  gleichzeitig 
eine  äussere  Ableitung  oder  ein  warmer  Ueberschlag  zur  Unterstützung  des 
Heüzweeks  dient 

Sollte  man  jedoch  die  leisesten  Zeichen  wiederkehrender  Reizung  be- 
merken, so  setze  man  sofort  das  Reizmittel  aus  und"  verfahre  reizmildernd. 

Stokes1)  setzt  in  die  Senega  ein  ganz  vorzugsweises  Vertrauen.  Sie 
soll  ihm  von  allen  Mitteln,  die  er  im  zweiten  Stadium  der  Bronchitis  an* 
gewendet  hat,  das  Meiste  geleistet  haben.  Er  gibt  sie  in  Verbindung  mit 
Opium-  und  Scillalinktur  nebst  einigen  Granen  kohlensauren  Am- 
moniums. 

Ich*)  habe  öfter  die  Senega  mit  der  Rrechwurzel  verbunden, 
unter  Zusatz  von  Opium  und  Scillatinktur  und  etwas  Bitterem  und 
guten  Erfolg  davon  gesehen. 


Ich  komme  nun  zu  der  Erörterung  solcher  Formen  von  Bronchitis, 
die  sich  durch  besondere  Eigenschaften  der  Sekretionsprodukte  hervortbun. 
Wie  schon  erwähnt  kommt  hiebe!  ursächlich  besonders  die  Individualität  in 
Betracht  Man  Gndet  Individuen,  bei  welchen  sich  bald  eine  sehr  reichliche 
seröse  Absonderung  ausbildet.  (Die  von  Einzelnen  so  genannte  akute 
Broncborrhoe.)  Man  findet  meistens  in  diesen  FäHen,  dass  die  Hämatogenese 
aus  dem  einen  oder  anderen  Grunde  keine  ganz  normale  ist,  dem  gemäss 
sich  der  Stand  der  Ernährung  als  mehr  oder  weniger  mangelhafter  aus- 
weist Hier  pflegt  in  der  Regel  der  Rath  gegeben  zu  werden,  man  solle 
Brechmittel,  Ableitungen  auf  Haut  und  Nieren,  die  stärksten  Expektoration 
und  demnächst  örtlich  adstringirende  Stoffe  anwenden.  Das  ist  nun  zwar 
im  Allgemeinen  nicht  unrichtig,  aber  doch  wird  eine  Hauptindikation  nahezu 


1)  Seine  gewöhnliche  Formel  ist: 

Rc.    Dec.  r.  Sen.  Jy 
Syr.  tolut  3ß 
Tinct.  Opii  camph. 
—    Seilt.  ST  5q 
Amnion,  carb.  gr.  xv — xx. 
M.  S.    Ein-  oder  zweistündlich  1  Esslöffel  voll. 

2)  Z.  B.  in  dieser  Verbindung: 

Bc.    Dec.  r.  Sen.  (e  5ij — 3ß)  5v 

Vin.  Ipec. 
Tinct.  Scill.  m  3ij 
Extr.  Trif.  fibr.  5j 
Syr.  opiat.  Jj 
M.  S.    Stündiicb  1  fisiltfbl  voll  zu  nehmen. 
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dabei  ganz  vergessen.  Berücksichtigt  man  nämlich  den  vorhandenen,  eben 
angedeuteten  Kräftebestand,  ao  ist  augensclieiniich,  welche  Gefahr  von  Seiten 
einer  fcopiö9*n  wässerigen  Absonderung,  insonderheit,  wenn  sie  länger  an- 
hält, dem  AUgemeinzastand  der  Kranken  droht.  Dieser  Gefahr  möglichst  zu 
begegnen  ist  Angesichts  der  im  Uebrigen  vielleicht  nöthig  werdenden  Ein- 
griffe und  der  immer  etwas  sich  protrahirenden  Dauer  der  Krankheit  um  so 
ernster  indicirt.  Man  versäume  also  nicht,  gleichzeitig  mit  der  sonstigen 
Behandhing  ein  solches  diätetisch -hygienisches  Verhalten  anzuordnen,  welches 
wenigstens  im  Stande  ist,  dem  etwaigen  weiteren  Verfall  der  Kräfte,  der  zu- 
nehmenden Schwäche  des  Blutlebens  entgegen  zu  wirken.  Wie  dasselbe, 
um  dem  Zweck  zu  entsprechen,  beschaffen  sein  müsee,  erbeut  aus  dem  an 
verschiedenen  Stellen  früher  hierüber  Erörterten. 

Neben  diesem  auf  die  Stabilisiruog  der  konstitutionellen  Oekonomie 
gerichteten  Bestreben,  läuft  die  therapeutische  Behandlung  dergestalt  einher, 
dass  alle  schwächenden  Eingriffe  nur  mit  grosser  Vorsicht  angewendet  wer- 
den. Man  massige  die  gesteigerte  Kalorifikation  durch  ein  kühles  antiphlo- 
gistisches Verhalten  (Anwendung  kalter  Wassertücher  bei  Beobachtung  der 
nöthigen  Kaulelen),  und  leite  gelinde  auf  den  Darmkanal  ab,  auch  auf  die 
Nieren,  jedoch  ohne  stärkere  Diuretica,  die  dort  eine  Hyperämie  und  von 
da  aus  neue  febrile  Agitation  hervorrufen  könnten.  (Trinken  kühler  reich- 
licher Flüssigkeiten  —  des  Selters  etc.  — ).  Ausserdem  finden  die  Brech- 
mittel eine  vortheilhafte  Verwendung,  wenn  im  Uebrigen  die  Konstitution 
keine  Gegenanzeigen  bietet  und  keine. zu  anhaltend  eingreifende  Nachwirkung 
von  ihnen  befürchtet  werden  darf. 

Als  Expektorantien  empfehlen  sich  auch  hier  die  oben  bereits  genannten 
Mittel,  Senega,  Heerzwiebel  etc.;  doch  gilt  hier  gleichfalls  hinsichtlich 
dieser  wie  der  Balsame  und  Harze  die  dort  empfohlene  Vorsicht 

Ausserdem  werden  äusserlicb  von  Einzelnen  warme  aromatische  Bähungen 
der  Brust  empfohlen. 

In  einer  anderen  Reihe  von  Fällen  erscheint  die  Exsudation  umgekehrt 
statt  serös  zähe  und  plastisch.  Wo  dabei  eine  heiligere  akute  Entzündung 
besieht  kann  man,  um  die  übermässige  Fieberbewegung  zu  beschränken,  zur 
Anwendung  der  Blutentziehungen  schreiten.  Ich  glaube  jedoch  (nach  meinen 
Erfahrungen)  nicht,  dass  sie  durchaus  unumgänglich  und  stets  von  präg- 
nantem Vortheil  sind,  am  wenigsten  aber  bin  ich  der  Ansicht,  dass  die  von 
Mehreren  empfohlenen  starken  Depletionen  (Aderlässe)  den  gehoflten  Nutzen 
gewähren.  Freilich  kommt  in  diesem  Belange  sehr  viel  an  auf  die  Indivi- 
dualität des  Falles,  es  kann  die  phlogistische  Reizung  bei  robusten  Subjekten 
einen  so  hohen  Grad  erreichen,  dass  am  Ende  wohl  eine  Venäsektion  ge- 
rechtfertigt ist.  Dennoch  glaube  ich,  dass  sie  durch  eine  genügende  ört- 
liche Blutentleerung  meistens  ersetzt  werden  kann,  und  bin  ich,  dies  anzu- 
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nehmen,  so  wie  überhaupt  den  Blutverlust  in  dieser  Krankheitsform  dem 
Kranken  zu  ersparen  um  80  eher  geneigt,  weil  es  bei  weitem  nicht  immer 
die  Entzündung  selbst  ist,  welche  die  "Fiebererscheinungen  hervorruft,  son- 
dern oft,  wie  icb  beobachtet  habe,  lediglich  die  starke  zähe  Exsudation  in 
dee  Bronchen* weigen,  welche  die  Oxydation  des  Bluts  beeinträchtigt,  Be~ 
eogung  und  Schweralbmigkeit  veranlasst  und  auf  diese  Weise  grosse  Auf- 
reging  und  Unruhe  der  Kranken  verursacht 

Ich  habe  in  Fällen  von  den  Blutegeln  Gebrauch  gemacht,  jedoch  den 
zo  erwartenden  Erfolg  im  Allgemeinen  nicht  gesehen.  Auch  der  Brech- 
weinstein  io  den  bekannten  antiphlogistischen  Gaben  schien  mir  seine 
Wirkung  zu  versagen.  Das  gleichfalls  von  mir  versuchte  Kalomel  befrie- 
digte mich  eben  so  wenig.  Dagegen  halte  ich  Brechmittel,  Ableitungen  auf 
den  Darrakanal  und  topische  Einwirkung  hier  für  die  Haupthebel  der  Be- 
btndluQg,  unterstützt  durch  die  äusserliche  Anwendung  der  feuchten  Wärme, 
Wanne  Wasserdämpfe  m  Krankenzimmer  und  namentlich  warme  Umschläge 
um  den  Hals  und  über  den  oberen  Theil  der  Brust  leisteten  augenscheinlich 
Erfreuliches. 

Fast  ohne  Ausnahme  findet  man  in  Gesellschaft  dieser  Krankheüsforia 
MageDaffektionen  und  ein  hyperämisches  oder  entzündliches  Mitleiden  der 
Schlundkopfgebilde  vor.  Wenn  auch  in  Hinsicht  auf  die  letzteren  kein 
analoger  Prozess  wie  in  den  Bronchen,  soodern  nur  Röthung,  HiUe  und 
etwas  Schmerzhafügkeit  beim  Schlingen  wahrzunehmen  sein  sollte,  so  lastet 
dennoch  durch  Fortwirkung  bis  auf  den  Vorgang  auf  der  Bronchialschleim- 
haut die  örtliche  Behandlung  mit  einem  adstriogirenden  oder  kauterisirenden 
Mittel  vorzügliche  Dienste  Ich  habe  in  solchen  Fällen  das  Acidum  muria- 
ticam  conceoiratum *)  (mittelst  eines  Scharpiepinsels»  den  man  möglichst 
tief  einfuhrt)  mit  dem  schönsten  Erfolge  angewendet.  Die  Wirkung  zeigte 
«cb  in  der  Art,  daas  das  Exsudat  sich  rasch  zu  lösen  begann  und  grosse 
Mengen  zähen  äusserst  fodenaiehenden  Schleimes,  untermischt  «Ol  mit  kleine« 
Exsudativen  entleert  wurden,  während  die  Dyspnoe  und  mit  ihr  Aufregung 
und  Fieber  zusehends  abnahm  und  sich  bald  verlor.  Mitunter  wird  ein  wenig 
Blut  mit  aufgebracht.  Dies  rührt  hauptsächlich  aus  dem  Pharyai  her,  wo 
nach  Lösung  des  Exsudats  die  frei  gewordenen  Flächen  leicht  bluten.  Ist 
hob  dieser  Zweck  erreicht,  so  wird  mit  der  Anwendung  der  Säure  aasge^ 
setzt.  Oft  konnte  ich  danp  den  Zustand  in  seinem  weiteren  Vertauf  mk 
selbst  überlassen  oder  ich  wandte  nachträglich  ein  gelindes  Eftpebtorane  zur 
Unterstützung  der  noch  anhaltenden  Schteinöaussonderung  an. 

Innerlich  habe  ich  in  einer  Anzahl  von  Fällen,  wo  ich  den  Magen  in 
»kleidendem  Zustande  fand,  wenn  die  Zunge  schleimig  belegt  war  und,  die 
gaaze  Energie  dee  Nervenseins  eine»  torpiden  Charakter;  entfaltete,  mit,  w*. 


*)  Acid.  m.  c.  3j  his  5ß  auf  dje  Ußfe  Honig. 
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verkennbar  günstigem  Resultat  innerlich  noch  das  Kai.  chlorst  (Sj  —  ifi 
auf  3v  — vj  Wasser,  alle  2  —  3  Standen  zu  2  Esslöffeln  voll)  zu  Hülfe  ge- 
nommen. 

Bisweilen  bleibt,  während  bereits  Genesung  eingetreten,  ein  Gefühl  von 
etwas  schmerzhaftem  Rauhsein  in  der  Gegend  hinter  und  über  dem  Hand- 
griff des  Brustbeins,  auch  weiter  hinab,  zurück,  zugleich  findet  öfterer  Reiz 
zum  Husten  statt.  Hier  hilft  eine  gelind  reizende  Einreibung,  ein  leichter 
Smapismus,  häufig  aber  genügt  schon  das  Bedecken  der  oberen  Brustgegend 
mittelst  eines  mit  einem  Fettkörper  (Hirscbtalg)  bestrichenen  Leinenslücks. 

Neigung  zur  Wiederkehr  eines  Reizzustandes  der  Bronchen  pflegt  gleich- 
falls gern  zurück  zu  bleiben,  weshalb  den  Genesenen  Schutz  vor  rauher 
Luft,  überhaupt  vor  Erkältung  angelegentlich  zu  empfehlen  ist  Dies  wfrd 
noch  um  so  nöthiger  bei  überhaupt  schwacher  oder  krankhaft  disponirter 
Entwickelung  des  Brustsystems  und  mit  Recht  empfiehlt  Albers,  die  Auf- 
merksamkeit auf  etwaige  Anzeichen  von  Lungenschwindsucht  gerichtet  zu 
halten.  Auch  pflegen  die  Rekonvaleszenten  in  ziemlich  hohem  Grade  an 
Kräften  verloren  zu  haben,  weshalb  sich  als  demnächstige  Indikation  ergibt, 
ein  zweckmässig  roborirendes  Verfahren  einzuleiten. 


Gleichfalls  eine  Modifikation  der  gewöhnlichen  Behandlung  erfordern 
die  Bronchiten,  wenn  sie  Individuen  des  höheren  oder  Greisenalters  be- 
fallen.   (Früher  Pneumonia  notha.) 

Es  ist  ziemlich  einleuchtend,  dass  hier  ein  schwächendes  Verfahren, 
wo  nicht  ganz  zu  vermeiden,  doch  nur  unter  Beobachtung  der  grössten 
Vorsicht  gehandhabt  werden  kann;  denn  es  liegt  hier  eigentlich  die  grösste 
Gefahr  in  dem  Eintritt  einer  baldigen  Erschöpfung  der  Kräfte,  und  höchst 
selten  nur  ist  es  der  Fall,  dass  nicht  schon  die  eine  oder  andere  chronische 
Alteration  (wie  Lungenemphysem,  Bronchenerweiterung,  chronische  Magen- 
katarrhe, konstitutionelle  Zustände  wie  rheumatarthritische  Anomalien  etc.) 
vorhanden  war,  die  beim  Auftreten  einer  Bronchitis  leicht  eine  komplikato- 
rische  Rolle  spielt. 

Ausserdem  ist  die  hier  vorkommende  Bronchitis  gewöhnlich  eine  soge- 
nannte capillaris.  Schon  im  nicht  leidenden  Zustande  findet  bei  sehr  vielen 
alten  Leuten  eine  Art  Katarrh  bis  in  die  feineren  Bronchen,  d.  h.  eine  mit 
Schleimanhäufung  in  denselben  verbundene  Stase  statt,  bedingt  durch  Schwäche 
der  allgemeinen  Lebensenergie.  Deshalb  sagt  v.  Swieten  über  das  Vorkommen 
der  Bronchitis  capillaris,  dass  man  sie  am  meisten  treffe  in  Organismen 
(corpora),  quae  viscera  debiüa  babent  et  huraores  in  morbosum  lentorem 
pitaitoeum  degenerantes.  Dieser  Satz  ist  keineswegs  eine  antiquirte  Redeos- 
art, sondern  durchaus  beberzigungswerth.  Denn  allerdings  ist  es  wahr,  dass 
die  fragliche  Bronchenstase  fast,  nur  bei  geschwächten  und  alten  Individuen 
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oder  bei  schwach  entwickelten  Kindern  mit  schlaffem  Körper  und  lymphati- 
scher Konstitution  vorkommt,  wahrend  statt  ihrer  bei  relativ  ladelfreier 
Konstitution  (m  gewissem  Grade  selbst  bei  stark  konstituirten  Alten)  in  der 
Regel  entweder  die  gewöhnliche  Bronchitis  oder  die  Pneumobronchitis  (wie 
bei  Kindern  besonders  häufig)  angetroffen  wird. 

Wo  stärkere  Fieberbewegimg  vorbanden  ist,  namentlich  bei  gleichzeitigen 
Halsschmerzen,  können  einige  Blutegel  zu  Hülfe  genommen  werden;  wenn 
sie  indes*  nicht  dringend  indicirt  sind,  versuche  man  Neber  ohne  sie  au»* 
zukommen.  Man  verordnet  in  passender  Gabe  ein  antiphlogistisches  Sab, 
zur  Förderung  der  Expektoration  Salmiak,  lässt  warme  Dämpfe  einathmen 
und  einen  warmen  Umschlag  um  den  Hals  legen.  Sollte  von  den  Produkten 
der  Bronchenabsonderung  (bei  starker  Dyspnoe)  Erstickungsgefahr  zu  furchten 
sein,  so  werde  derselben  zeitig  durch  ein  Erneuern»  (etwa  aus  Ipecacuanha) 
vorgebeugt.  Nicht  selten  verschaffen  warme  Ueberschläge  über  den  grösseren 
Theil  der  Brust  bedeutende  Erleichterung.  Wenn  die  Zeichen  der  Irritation 
sich  verloren  haben,  geht  man  zu  gelinden  Hautreizen  über  (Senfteige,  Ve- 
sikalore,  die  aber  nicht  zu  lange  liegen  dürfen),  daneben  setzt  man,  jetzt 
mittelst  eines  leichten  Senegainfuses,  die  Behandlung  der  Bronchenabsonderung 
fort.  Zur  Regulirung  der  Leibesöffnung  empfehlen  sich  Lavements.  Ist  der 
Rosten  hartnäckig,  hängt  er  nicht  mehr  von  entzündlicher  Reizung  ab, 
wodern  erscheint  als  krampfhafter  *),  so  versuche  man  dagegen  innerlich 
Heine  Dosen  Pülv.  Doweri,  Kirschlorbeer-  oder  Bittermandelwasser,  ein 
lpecacuanbamftis  mit  einigen  Tropfen  Laudanum  etc.,  während  äusserlich 
(ausser  warmer  Fomentirung  des  Halses)  von  reizenden  Waschungen  des 
oberen  Bruettheils,  die  als  gelind  ableitende  Hautreize  dienen,  Gunstiges  zu 
erwarten  ist*). 

Komplikationen  erfordern  je  nach  ihrer  Art  die  nöthige  Berücksichtigung. 

Wenn  zu  irgehd  einer  Zeit  des  Verlaufe  rasch  die  Kräfte  abnehmen 
nd  Kollapsus  droht,  sind  rasch  die  geeigneten  Reizmitte)  in  Anwendung  zu 
bringen  (unter  denen  der  Wein  das  vorzuglichste).  Man  kann  sie  selbst 
dum  verordnen,  wenn  zur  Zeh  noch  entzündliche  Reizung  bestehen  sollte, 


1)  Von  Einzelnen  sind  Chloroforminhalationen  empfohlen  worden. 
Rotureau:  Rev.  m6d.  chir.  1851.  März. 

2)  Anlangend  die  Ableitung* mittel  will  ich  noch  bemerken,  dass  Stokes  (Cf.  1. 
c  S.  60)  bei  der  Stase  in  den  kleineren  Lullröhrenverzweigungen  (Bronchitis  ca- 
pilltra)  bisweilen  für  nöthig  befunden  haben  will,  stall  der  Vesfkatore  ein  Haar* 
seil  in  appliziren,  wenn  nämlich  die  Konvaltscenz  langsam  und  zweifelhaft  war, 
und  ein  hektischer  Zustand  mit  einem  entzündlichen  abwechselte.  In  einzelnen 
solcher  Fälle,  sagt  der  Autor,  sei  die  frühere  Behandlung  nicht  mit  Umsicht  ge- 
leitet worden.  Die  physikalischen  Zeichen  sollen  gewesen  sein:  anhallendes 
knisterndes  Schleimrasseln  und  ein  gewisser  Grad  von  Mattheit  in  dem  unleren 
•dar  mitUeren  Theiie  der  einen  Seite  des  Brustkastens. 

EL  11 
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und  es  bat.  durchaus  uoter  obwaltenden  Umstände»  nichts  Widersinniges  ao 
sich,  wenn  man  die  erlahmende  allgemeine  organisch*  Triebkraft  aazutporaea 
sucht,  während  man  gleichzeitig  bemüht  ist,  örtlich  reizmildernd  einzuwirken. 
Stokes  hat  z,  B.  in  typhösen  und  anderen  konsumtiven  Fiebern  von  diaaeoi 
Verfahren  die  günstigsten  Resultate  beobachtet 

Von  gröester  Bedeutung  ist  ee»  das»  schon  so  fHHi  als  möglich  sowohl 
diätetisch  wie  durch  passende  Arineistofie  roboriraid  verfahren  werde.  Voa 
letzteren  eignen  sieh  China  (in  VerMnduag  mit  einem  Aroraaticwn)  und 
die  gelinderen  Eisenpräparate  (in  dtrseibeft  Verbindung). 


Brotoehltl*  *c«it&  infantum. 

(Bronchopneutoonia.   Bronchitis  capillaris). 

§.  L  Pretogomena. 

Es  herrscht  in  Betreff  dessen»,  was  obige  Ausdrücke  bezeichnen  sollen» 
stellenweis  einige  Unklarheit. 

Was  zunächst  die  kapilläre  Bronchitis  (Pneumonia  nolhs  oder  Catarrhw 
sufiocativus  der  älteren  Aerzte)  helriflft,  bat  man  den  Fehler  begangen,  sie 
viel  zu  sehr  als  eigene  Krankheit  aufzufassen«  da  sie  doch  ihrem  eigentlichen 
Wesen  nach  bei  Erwachsenen  meistens  nur  FolgesusUtnd  anderer  Aflektionen, 
örtlicher  oder  konstitutioneller»  bei  Kindern  aber  nur  ein  Mittelding  zwischen 
Bronchenkalarrh  und  Lungenentzündung  ist.  Sie  beruht  ohne  eigentliche 
entzündliche  Basis  auf  einer  Slase,  und  Schwäche  der  Konstitution  ist  da, 
wo  sie  auftritt,  der  Charakter  des  resp.  pathologischen  Prozesses.  Oft  kommt 
der  Arzt  erst  im  Verlauf  einer  akuten  Bronchitis  zur  Entdeckung  der  so- 
genannten kapillären  Bronchitis,  indem  nämlich  jene  protrahirt  wurde  und 
demnächst  auf  leicht  erklärliche  Weise  ein  weiter  verbreiteter  Exsudatiea»- 
prozess  sich  ausbildete.  So  kann  auch  ein  akuter  Bronchenkatarrh  bei  ver- 
zögertem Verlauf  Veranlassung  zu  einer  kapillären  Bronchenstase  und  Exsudalion 
geben,  wobei  natürlich  (im  Hinblick  auC  die  pathologische  Anatomie)  die 
verschiedenen  Befunde  chronischer  Schleimhautirritalion  nicht  fehlen  können. 
Diese  scheinen  es  vorzugsweis  gewesen  zu  sein»  welche  zur  Bezeichnung 
der  Krankheit  als  einer  kapillären  Entzündung  verführten.  Gang  im  Wider- 
spruch mit  dieser  Bezeichnung:  Bronchitis  capillaris,  steht  die  übereinstimmende 
Erfahrung  der  Aerzte,  dass  gegen  diese  Entzündung  nicht  oder  nur  in  ganz 
beschränktem  Umfange  antiphlogistisch  verfahren  werden  dürfe ;  um  so  leichter 
kann  man  sich  dagegen  das  Zuvertrauen  erklären,  welches  von  vornherein 
in  die  Ableitungsmittel,  also  in  diejenigen  Mittel  gesetzt  wird,  deren  maß 
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«dt  überhaupt  mit  Erfolg  .gegen  panische  Exsudatkmen  bedient*  und  voll- 
komnen  im  Einklang  hiemit  sieht  es,  dass  (wie  soeben  obe*  bemerkt)  die 
faßliche  Erkrankung  vor  altem  im  Greisenalter  (dem  zu  pathischen  Exsuda- 
tionen  überhaupt  dispontrenden  Lebenszeilraum)  und  öfter  bei  solchen  Kin- 
dern vorkommt,  die  dyskrasisch  oder  schlaff  und  acbwieblich  entwickelt  sind. 

Wire  wirklich  die  gewöhnlich  sogenannte  Bronchitis  capillaris  allemal 
cae  Entzündung,  so  sollte  man  bald  aufhören,  Wer  in  der  Behandlung  die 
wunderliche  Ausnahme  zu  sanktioniren:  dass  Blutentziebungen  wo  möglieh 
«mieden  werden  mössten. 

Auch  die  vorhin  in  der  Anmerkimg  erwähnten  Falle  von  Siokes  scheinen 
nun  Theil  in  diese  Eategorie  zu  gehören.  Das  Scbleimrasseln,  die  Mattheit 
des  Perkuaeioostooes  in  dam  nnlern  oder  mittleren  Theile  der  Brust  einer 
Seite,  der  sehr  langsame  Verlauf  und  der  Erfolg,  den  das  energische  Ab* 
leiten  durch  ein  Haarseil  gewährte,  scheinen  deutlich  genug  dafür  zu  sprechen. 
Es  hatte  sich  eine  allgemeinere  Blutstauung  mit  demnäehstiger  Serumexsu- 
datkm  ausgebildet»  wobei  leicht  die  Erscheineng  eine*  Wechsele  zwischen 
emn  hektischen  und  entaündlichen  Zustande  eintreten  konnte;  denn  jeder 
meuete  Nachschub  des  Exsudationsprozesses  ist  mit  einer  febrilen  Aufwal- 
hng  verbunden,  während  in  den  Zwischenzeiten  wegen  der  beeinträchtigten 
Blutoxydation  und  Blutbildung  die  Affektion  sich  unter  dem  Bilde  «inet 
Zehrkrankheit  darföbrL 

Nach  meinem  Dafürhalten  kann  von  einer  „genuinen4'  Bronchitis  capil- 
laris nur  in  den  Fällen  (des  kindlichen  Alters)  die  Rede  sein,  wo  entweder 
tm  Broocheoentiundung  90  stark  und  ausgebreitet  auftritt,  dass  das  ganze 
System  bis  in  seine  feineren  Verzweigungen  entzündlich  ergriffen  ist  (und 
Kebei  bildet  sich  regelmässig  ein  höherer  oder  geringerer  Grad  von  Lungen- 
byperämie  aus),  oder  wo  zunächst  eine  Entzündung  der  einen  oder  anderen 
Partie  des  Lungengewebes  entsteht,  in  deren  Prozess  alsbald  die  feineren 
benachbarten  Bronchennetze  mit  hineingezogen  werden  (und  wobei  dann  ge- 
wthnüch  rasch  ein  Serumaustritt  in  diese  kapillären  Bronchen  erfolgt). 

So  aufgefasst  scheint  mir  das  Verhalten  einfach  und  leicht  erklärlieh. 
Es  reiht  sich  dabei  die  Krankheit  ohne  Zwang  unter  die  wirklichen  Ent- 
zündungen ein,  und  wir  sind  nicht  benothigl,  ihretwegen  eine  eigene  Art 
von  Entzündung  zu  statuiren,  die  das  Merkwürdige  hätte,  dass  sie  entzün- 
dwgswtdrige  Mittel  (Blutentziebungen)  nicht  vertrüge. 

Im  Debrigen  erscheint  der  Streit  der  Aerzte  (KüUner,  Seifert  u.  v.  A.), 
ob  in  der  Bronchitis  acuta  infantum  mehr  das  eigentliche  Langengewebe 
oder  mehr  die  letzten  Bronchenverzweigungen  ergriffen  seien,  in  praktischer 
Hinsicht  ziemlich  müssig;  denn  die  Behandlung  ist  in  beiden  Beziehungen 
mehr  oder  weniger  dieselbe.  Auch  kann  kaum  die  Theorie  zu  einer  der- 
artigen Sonderung  rathen,  denn  bei  dem  zarten  Bau  der  resp.  Gebilde  ist 
in  dem  kindlichen  Alter  eine  strenger  gelrennte  entzündliche  Affektion  der 

11  • 
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Lungtonsutotanfc  oder  der  feioereo  Bronchen  nicht  wohl  denkbar,  jedenfalls 
wird  immer  der  eine  Tbeil  mitleidend  sein,  wenn  der  andere  affizurt  ist  *). 

Ehe  ich  snr  Behandlung  der  Bronchitis  acuta  infantum  übergehe,  will 
ich  noch  eklige  Bemerkungen  über  die  einfachen  akuten  BronchialirrilaUoneo 
jüngerer  Kinder  einschalten. 

Akute  Katarrhe  und  Entzündungen  der  Bronchen  kommen  im  ersten 
uilesten  Alter  ohne  Verbreitung  auf  die  tiefere  Region  des  Systems  und 
auf  die  Lungen  schon  vor,  sind  dafür  dann  aber,  ich  möchte  fast  sagen: 
ohne  Ausnahme  mit  einer  gleichartigen  Affektion  der  oberen  Athmungsorganfc 
namentlich  der  Trachea  koniplizirt,  so  dass  dieselbe  als  Tracheobroochial- 
katarrh  oder  als  Tracheobronchitis  in  die  Erscheinung  treten,  in  Fälle« 
präcisirt  man  den  Zustand  sogar  richtiger,  wenn  man  ihn  als  Katarrh  oder 
Entzündung  des  Laryiu  und  der  Luftröhre  mit  Verbreitung  über  einen  TheÜ 
der  grösseren  Bronchen  auflast. 

Es  wurde  eine  überflüssige  Wiederholung  sein,  wenn  ich  hier  mich 
auf  eine  besondere  Beschreibung  der  Behandlung  dieser  Zustünde  einlassen 
wollte.  Man  ziehe  die  entsprechende  Parallele  zwischen  den  gleichnamigen 
Erkrankungen  dieses  und  des  reiferen  Allers;  darnach  ergibt  sich  leicht 
diejenige  Modifikation  des  oben  erörterten  Verfahrens,  die  im  kindliche* 
Alter  als  Norm  der  Behandlung  gelten  darf2).  Um  so  wichtiger  ist  da- 
gegen die  genaue  Erörterung  der  Behandlung  derjenigen  Krankheitsform,  die 
in  dem  prägnanten  Sinn  der  Bronchitis  acuta  infantum  bald  mehr  als  Bron- 
chitis, bald  mehr  als  Pneumonie  vorkommt,  zumal  da  immer  noch  die 
tägliche  Erfahrung  lehrt,  dass  ein  sehr  grosser  Theil  der  Praktiker  in  i 
Verfahren  dagegen  wenig  glücklich  ist. 


1)  Dies  gilt  auch  in  Betreff  der  von  West  gebrauchten  Bezeichnung  Pneurao- 
nia  s.  Bronchitis  vesicularis  der  Kinder.  Uebrigens  bemerkt  dabei  dieser  Arzt 
doch  zugleich  sehr  richtig,  dass  konstant  ein  gewisser  Grad  von  Hyperämie  der 
Lunge  bei  jeder  heftigen  Bronchitis  vorkomme,  weil  die  Cirkulaüoo  in  der  Luage 
gehemmt  sei,  das  Blut  stocke  und  sich  demnächst  verändere. 

2)  Rilltet  (Genf)  gibt  in  der  leichteren  Form  der  Tracheobronchitis,  die  be- 
sonders beim  ersten  Zahnen  auftritt  den  Kermes  m.  zu  gr.  j— ij.  Sehr  kleine 
Kinder  vertragen  das  Mittel  oft  nicht,  dann  verordnet  er  Syrup.  Ipecacuanhae,  unter 
Umständen  mit  plv.  Ipec.  in  Brechen  erregender  Dosis.  Bei  bedeutendem  Fieber: 
Samu-Pulver  (Pulvis  febrifugus  Jacobi:  dargestellt  durch  Glühen  von  Schwefelan« 
timon  mit  Hornsubstans,  Knochen  etc.)  zu  gr.  j — vj.  Die  umgebende  Temperatur 
soll  feuchtwarm  sein.  Bei  bedeutender  Dyspnoe  Hautreize;  auch  passt  mitunter 
eine  reichliche  Ableitung  auf  den  Darmkanal.  (Bev.  med.  chir.  Oct.  u.  Schw.  K. 
Zeitschr.  4.  1851). 
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§»  2.  Behandlung. 

Historischer  Ruckblick. 

Tor  der  Revision  der  Medizin  durch  die  Gründer  der  neueren  patho- 
logischen Anatomie  war  die  in  Rede  stehende  Krankheit  eine  in  ihrer 
oiberen  Wesenheit  nur  unvollständig  gekannte  und  demnach  ihre  Behandlung 
eine  mehr  empirische  als  rationell  begründete.  Von  den  Aufschlössen,  welche 
die  pathologische  Anatomie  seitdem  gegeben  und  von  der  auf  eine  genauere 
Eiploratioasmethode  sich  stützenden  Beobachtung  der  späteren  Zeit  hätte 
mto  mehr  Debereinstimmung  in  Hinsicht  auf  die  Therapie  erwarten  sollen, 
als  solche  bis  jetzt  sich  bervorgethan.  Vielmehr  entspannen  sich  nun  erst 
miacherla  bedeutende  Kontroversen. 

Vor  allem  war  es  der  Streitpunkt  in  Betreff  der  Bluteatziehungen,  der 
ein  vielfaches  Pro  «nd  Contra  hervorrief.  Während  Einzelne  den  BhilenU 
Ziehungen  in  der  bestimmtesten  Weise  das  Wort  redeten,  wollten  Andere 
n»  Urnen  namentlich  in  Betracht  des  zarten  Alters  der  resp.  Kranken  eine 
gefährliche  Schwächung  der  Kräfte  und  den  baldigen  Debertritt  der  Krank« 
bot  in  das  sogenannte  adynamiscbe  Stadium  gefürchtet  wissen.  Seifert 
pflegt  nicht  allein  4—6  Blutegel  an  das  Manubrium  sterni  setzen  zu  lassen, 
sondern  hat  sogar  (bei  Kindern  von  15  — 18  Monaten)  eine  Venäsektion 
von  2—3  Unzen,  nölhigen  Falles  selbst  wiederholt  angewendet.  Seifert1) 
wfll  indes8  nicht  um  jeden  Preis  Blut  entziehen,  sondern  warnt  bestimmt 
vor  dem  Uebermaass,  insonderheit  wenn  ein  adynamischer  Zustand  schon 
vorhanden  ist  oder  einzutreten  droht,  oder  wenn  es  sich  um  sehr  schwache, 
von  nervenschwachen  Hüttern  geborene  Kinder  handelt,  die  überhaupt  keine 
Blutentziehungen  vertragen. 

Für  reichliche  Blutentziehungen  (durch  Blutegel)  spricht  auch  Gold- 
scbrndt,  und  räth  dieser  Arzt,  namentlich  die  Nachblutung  lange  zu 
unterhalten,  wovon  man  sich  durch  ein  scheinbares  Gesunkensein  der  Kräfte, 
Bride  Haulfärbung  des  Gesichts,  kalte  Hände  etc.  nicht  abhalten  lassen  soll. 

Henke9)  hält  die  Blutentziehungen  (durch  Blutegel)  bei  irgend  bedeu- 
tendem Grade  des  Uebels  für  das  wohltätigste  und  kräftigste  Mittel,  womit 
man  häufiger,  als  zu  geschehen  pflege,  die  Kur  beginnen  solle,  ohne  erst 
eine  Menge  von  schweisstreibenden,  beruhigenden  oder  gar  flüchtig  reizenden 
Mitteln  zu  probiren.  Die  Blässe  des  Gesichts  gibt  nach  Henke  (überein- 
stimmend mit  Goldschmidt)  an  sich  allein  keine  Gegenanzeige  gegen  die 
Bfategd.  Wo  man  ohne  Blutentziehung  durch  gelind  schweisstreibende 
Mittd  etc.  meint  Henke,  Brustentzündungen  bei  Kindern  gehoben  zu  haben 


I)  Ü.  BroncbopneJucAonie  der  Neugeb.  u.  Saugt. 
%  Hdb.  d.  Kdrkrkbt.  Bd.  2.  S  32,  33,  34. 
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behaupte,  habe  man  schwerlich  mit  einer  wahren  aasgebildeten  Entzündung, 
sondern  nur  mit  Gefässreizung  oder  den  sogenannten  katarrhalischen  Ent- 
zündungen zu  thun  gehabt ,  die  oberflächlich  nur  die  Schleimhaut  der  Luft- 
röhre ergreifen  und  die  Brust  nur  in  Mitleidenschaft  versetzen. 

West1)  sieht  in  den  Bhitentziehungen  kein  Mittel,  welches  die  Krank- 
heit koupiren  oder  auch  nur  sonderlich  abkürzen  konnte,  doch  bedient  er 
sich  ihrer  (4  Blutegel  bei  einem  zweijährigen  Kinde)  schon  im  Anfange» 
wenn  dass  Kind  stark  und  das  Fieber  lebhaft  ist,  und  später,  wenn  bei 
ungeschwächten  Kräften  der  Husten  kürzer  und  abgebrochener  und  die 
Krepitation  mehr  ausgebreitet  oder  feiner  in  den  unteren  als  in  den  oberen 
Lungenlappen  wird.  (Er  wählt  als  Applikalionsstelte  gewöhnlich  die  Gegend 
unterhalb  der  Scapula.)  Vor  übermässiger  Blutentleerung  warnt  er  am  so 
mehr,  weil  wir  im  Tartarus  slibiatus  ein  kräftiges  Mittel  gegen  diese  Krank- 
heit besitzen.  Dagegen  hält  er  bei  den  heftigeren  Anfällen  der  sogenannten 
Bronchitis  capillaris  grössere  Blutentziehungen ,  selbst  durch  eine  Yenäsek- 
tion  in  der  Regel  für  indizirt. 

In  dieser  letzteren  Hinsicht  ist  West  abweichender  Meinung  von  der 
Ansicht  mancher  Anderen,  welche  gerade  bei  dem  Zustande,  den  sie  als 
Kappillarbronchitis  auffassen,  die  Blutentziehungen  (bei  Kindern  und  Greisen) 
für  weniger  indizirt  halten.  Es  kommt  hier  darauf  an,  was  man  sich  unter 
Bronchitis  capillaris  denkt,  ob  eine  eigentliche  Entzündung  der  feineren  Lüft- 
röhrenverzweigungen oder  nur  eine  E^sudalion  in  denselben,  bedingt  durch 
kongestive  Beizung  oder  durch  Entzündung  der  höher  belegenen  Bronchen. 

Bouchut  *)  sagt  in  dem  Kapitel  über  Pneumonie  der  Neugeborenen  und 
Säuglinge:  Blutentziehungen  dürfen  nicht  angewendet  werden,  sobald  man 
ßie  nur  einigermaassen  umgehen  kann.  Ihre  Anwendung  ruft  reissend  schnell 
Prostration  hervor,  vermehrt  die  schon  bestehende  Schwäche  und  begünstigt 
die  Ueberfullung  der  kleinen  Bronchen,  auf  welche  beinahe  immer  die 
bypostatische  Pneumonie  folgt;  doch  gibt  er  zu,  dass  Fälle  vorkommen 
wo  sie  (in  Verbindung  mit  dem  Tartarus  stibiatus)  in  Gebrauch  gezogen 
werden  dürfen  und  heilsam  sein  können,  (wobei  er  sich  auf  Beobachtungen 
im  Necker- Hospital  —  Trousseau  —  beruft.)  Die  mittels  Venäseküon 
entzogene  Blutmenge  soll  10  Drachmen  nicht  übersteigen. 

Eben  auf  diese  Verbindung  der  genannten  Mittel  will  Valläx  (und  ähn- 
lich Billard)  die  Hauplbehandlung  der  Krankheit  basirt  wissen. 

Dagegen  wieder  woUen  gleich  Bouchut,  KüUner  und  Cruse  nur  eine 
beschenkte  Anwendung  der  BlutenUiehuogen  gestatten;  Küttner  nur  bei 
sehr  dringender  Anzeige,  Cruse  im  adynamischen  Stadium  überhaupt  nicht 


1)  Path.  u.  Ther.  d.  Kdrkrkfct    Dtsch.  ▼.  Wegnet*    Beri.  185?.  8.  171.  174. 

2)  Bouchut  Hdb.  d.  Kdrkrkht  etc.    DUeh.  v.  MUehoff.  1854*    S.  3*6. 
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&  Köhler ')  empfiehlt  (bei  stärkerem  Fieber)  zunächst  eibe  örtliche 
kuog  Daas  aber  im  AHgeraeinen,  meint  er  weiter,  diese  BHiteut- 
ziehungen  ton  keiner  grossen  Bedeutung  seien,  oiujb*  man  den  neueren 
Gegnern  derselben  zogesUheo. 

Im  Gegenpart  siebt  Stökes  %)  in  ihnen  das  wichtigste  Hälfsmitlel  in  der 
fraglichen  Krankheit. 

Dem  ähnlich  sagen  Barthez  und  Rilltet9),  dass  eine  der  ersten  zu 
erfüllenden  Indikationen  die  sei,  den  entzündlichen  Orgasmus  zu  bekämpfen 
oder  den  Blutzufluss  zu  der  Schleimhaut  der  Bronchen  oder  dem  Lungen- 
parenchym durch  eine  Blutentziehung  zu  vermindern.  Doch  solle  man  dies 
Mittel  nicht  blindlings  anwenden;  die  Blutentziehungen  mftssten  dem  Alter 
and  den  Kräften  des  Kindes,  so  wie  dem  Stadium  der  Krankheit  etc.  pro* 
portional  seilt.  Um  so  geringer  mössten  sie  also  austollen,  je  junger  und 
schwächer  das  Kind,  und  wenn  die  Bronchopneumonie  im  Verlauf  einer 
anderen  Aflektion  aufgetreten.  (Das  Rösunrä  der  Erörterungen  ist  dies,  dass 
leicht  grosse  Entkräftung  nach  unvorsichtigen  Blutentziehungen  entstehe,  und 
dieselben,  wenn  sie  zu  einer  Zeit  angestellt  werden,  wo  der  Schwächezu- 
stand schon  bedeutend  ist,  die  Krankheit  verschlimmern.) 


Hit  grösserer  Einstimmigkeit  als  hinsichtlich  der  Blutentziehungen  er- 
kennen die  Acrzte  den  Werth  der  Brechmittel  in  der  vorliegenden  Krankheit 
an,  wenn  auch  zum  Theil  abweichend  die  Ansichten  hinsichtlich  des  Zweckes 
sind,  den  dieselben  zunächst  erfüllen  sollen. 

Einige  reichen  Brechmittel,  wenn  aus  den  Zeichen  und  Symptomen 
hervorgeht,  dass  sich  bedeutende  Schleimmengen  in  den  Bronchen  angehäuft 
haben,  um  sowohl  diesen  zur  Erleichterung  des  Athmens  zu  entleeren,  als 
Oberhaupt  auch  zu  einer  kräftigeren  Respiration  dadurch  zu  verhelfen,  dass 
der  Thorax  mittelst  der  Brechanstrengungen  mechanisch  zur  Erweiterung 
angespornt  wird.  Andere  beabsichtigen  hauptsächlich  die  sedative  Nachwir- 
kung der  Brechmittel  hervorzurufen,  die  sich  dadurch  herausstellt,  dass  der 
Blntumtrieb  an  Energie  ermässigt  und  die  Kongestion  zu  den  Lungen  ver- 
mindert wird.  Während  jene  lieber  die  Ipecacuanha  als  Emeticum  wählen, 
nehmen  diese  den  ohnehin  antiphlogistisch  wirkenden  Brechweinstein. 

In  diesem  doppelten  Sinne  sprechen  sich  je  nach  dem  Zweck  alle  be- 
kannteren Autoren  über  den  Nutzen  der  Brechmittel  gegen  die  in  Rede 
stehende  Krankheit  aus. 


1)  A.  a.  0.  S.  372.  ..:-■> 

2)  Diseaa.  of  tbe  Chest  etc.    S.  107. 

3)  Beb.  d.  Kdrhrkbl.    Deutsch,  v.  Hagen.    Leipz.  1Ö5Ö.  gl.  551  o.  552. 
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Wo  üeberfüllung  mit  Schleim  und  Mangel  der  nöthigen  Tbitigkät  zum 
Auswerfen  sich  zeigt,  sagtlfan&e1),  ist  es  nöthig,  zu  Zeiten  ein  Brechmittel 
zu  geben,  um  die  Luftwege  von  dem  Schleim  zu  befreien* 

Gruse  *)  (gegen  Seifert)  und  Küttner  loben  die  Brechmittel  vorzugsweis. 
Küttner  reicht  den  Tartarus  slibiatus  in  grossen  Dosen  (gr.  iv  — v  in  Aq. 
de8lill.  und  Syrup.  gummös  ää  3j)  zu  3stundlich  1  Esslöflel  voll  Tritt 
nach  dem  ersten  Löffel  voll  ein  2 — 3mal  wiederholtes  Erbrechen  von  Schleim 
ein,  so  wird  der  2  Löffel  voll  um  1 — 2  Stundeu  später,  als  sonst,  ge- 
geben. Beim  Fortgebrauch  tritt  meistens  bald  Patienz  ein.  Küttner  be- 
obachtete stets  bei  diesem  Verfahren  eine  rasche  Milderung  aller  Symptome. 

Bei  heftigem  Auftreten  der  Krankheit  gibt  West 8)  den  Tartarus  slibia- 
tus in  solchen  (grösseren)  Dosen,  dass  er  im  Anfange  Erbrechen  hervorruft. 
Es  wird  nach  ihm  selbst  in  den  weniger  heftigen  Fällen  die  Abends  eintre- 
tende Exacerbation  des  Fiebers  so  wie  die  damit  eintretende  Dyspnoe  am 
besten  gemildert  durch  ein  Emeticum  aus  Tartarus  slibiatus  mit  Brecbwurzel, 
welches  nötigenfalls  am  Morgen  wiederholt  werden  kann,  wenn  wegen  der 
während  des  Schlafes  sistirten  Expektoration  bedeutende  SchleimanhiuAing 
mit  Athembeengung  sich  eingestellt  hat 

Unstreitig  gute  Dienste  schreibt  auch  Bouchut4)  den  Brechmitteln  zu. 
Als  Medium  des  Erbrechens  zieht  er  die  Brecbwurzel  dem  Tartarus  eme- 
ticus  vor,  weil  dieser  von  der  ersten  Dosis  an  eine  beträchtliche  Prostra- 
tion erzeuge,  eine  rapide  Abmagerung,  merkliche  Veränderung  der  Physiognomie 
mit  Hohlwerden  der  Augen  etc.  bewirke. 

Köhler6)  will  (mittelst  Brechweinstein  und  Brechwurzel)  kräftig  erbrechen 
lassen,  und  dies  wiederholen,  wenn  in  Folge  einer  neuen  Exsudatioa  die 
Atbemnolh  zunimmt. 

Den  öfteren  Gebrauch  der  Emetica  empfahlen  gleichfalls  Cheyne,  Badham, 
Fauvel,  Hosting  u.  A.  Barthez  und  Rilltet 6)  bemerken  dazu,  dass  es 
nicht  not h wendig  sei,  dieselben  in  kürzeren  Zwischenräumen  zu  geben, 
doch  könne  man  damit  so  lange  fortfahren,  als  Oppresion  und  die  Zeichen 
einer  reichlichen  Bronchensekrelion  noch  andauerten.  Im  letzten  Stadium 
finden  sie  nach  Ansicht  dieser  Aerzte  keine  zweckmässige  Verwendung  mehr, 
weil  sie  dann  selten  Erbrechen,  wohl  aber  einfache  Regurgitationen  bewirken. 
Barthez  und  Rüliet  hallen  es  nicht  für  nolhwendig,  gemäss  der  gangbaren 
Empfehlung  die  Brechmittel  erst  nach  den  Blutentziehungen  zu  verordnen, 


1)  A.  a.  0.  S.  34,  unten. 

2)  Heb.  d.  ak.  Bronchit.  d.  Kind.  etc.    Königsb.  1839. 

3)  A.  a.  0.  S.  171.  unten. 

4)  A.  a.  0.  S.  357. 

5)  A.  a.  0.  S.  373. 

6)  A.  «,  0.  ßd,  1.  S.  »2, 
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Modem  glauben  sogar,  dass  es  beim  Vorwalten  der  asphyktischen  Erschei- 
omgeo  und  bei  sehr  rasch  erfolgender  Sekretion  schädlich  sein  wurde,  mit 
Brechmitteln  nicht  zu  beginnen.  Die  in  einzelnen  Fällen  schon  früh  vor- 
kommende UnempfiftdHchkal  des  Magens  gegen  emetische  Stoffe  leiten  sie 
tob  einer  venöse»  Kongestion  zum  Gehirn  her.  Von  dieser  Idee  geleitet 
versuchten  sie,  die  Brechmittel  zu  derselben  Zeit  zu  geben,  wo  die  Fflsse 
der  Patienten  in  Senfwasser  eingetaucht  wurden,  auf  welche  Weise  es  öfter 
noch  gelang,  Erbrechen  herbeäuffibren ,  welches  zu  erzeugen  sie  einige 
Standen  vorher  sich  vergeblich  bemüht  hatten. 

Auch  abgesehen  von  seiner  Brechen  erregenden  Wirkung  stand  bislang 
der  Brecbweinstein  gegen  die  Bronchitis  acuta  infantum  bei  einem  grösseren 
Tbeil  der  Aerzle  in  besonders  günstigem  Ruf,  obgleich  mancherseits  mit 
der  bekannten  Erfahrung  vor  seinem  zu  lange  fortgesetzten ,  überhaupt  dem 
zu  intensiven  Gebrauch  gewarnt  wurde,  dass  rasch  durch  ihn  ein  Sinken 
der  Kräfte  veranlasst  zu  werden  pflege. 

Die  Meisten  liessen  ihn,  auch  wenn  er  zuvor  als  Brechmittel  angewendet 
worden  war,  noch  eine  Zeitlang  in  kleineren  oder  seltneren  Gaben  fortnehmen, 
bis  etwa  die  Gewalt  der  Entzündung  gebrochen  zu  sein  schien,  oder  uner- 
wartet Zeichen  von  allgemeiner  Schwäche  (Adynamie)  auftraten. 

So  fürchtet  z.  B.  West  (a.  a.  0.  S.  172)  von  dem  zu  lange  fortge- 
setaten  Gebrauch  des  Brechweinsteins  eine  unverhältnissmässige  Herabstim- 
mong  der  Energie  der  Muskeln.  Verlieren  aber  —  sagt  er  —  die  Inspi- 
rationsmuskeln die  Kraft,  trotz  dem  in  den  Bronchen  angesammelten  Schleime 
durch  kräftiges  Einathmen  die  Luft  bis  in  die  feineren  Luftwege  zu  treiben, 
so  ist  die  Gefahr  des  Kollapsus  der  Lungen  kaum  zu  vermeiden. 

In  ähnlicher  Weise  urtheilen  Bouchut,  Barthez  und  Rilliet  und  Andere. 
Andere,  wie  z  B.  Hauff1)  verfahren  dreister.  Hauff  gibt  den  Tartarus 
stibiatus  selbst  den  jüngsten  Kindern  zu  gr.  ß— j  täglich. 


Die  meisten  Praktiker  stimmen  darin  übereio,  dass  man  beim  Heran- 
nahen des  zweiten  Stadiums  der  Krankheit  auf  eine  fortgesetzte  schwächende 
Bebaodlung  verzichten  und  mit  dem  Eintritt  derselben  rasch  zu  stimulireft- 
den  Mitteln  greifen  müsse. 

Posner9)  wendet  bereits  Excitantia  (Wein)  an,  wenn  nach  2  Tagen 
des  Gebrauchs  von  Blutentziehungen,  Tartarus  stibiatus  etc.  die  Krankheit 
keine  merkliche  Wendung  macht,  und  wartet  den  Eintritt  adynamischer  Er- 
scheurai^gen  überhaupt  nicht  erst  ab. 


f)  WüH  Corr.  Bltt.  27.  1853. 

2)  Jodid,  für  KdrkrkhL  Man.  1844, 


171 

durch  eine  Binde  oder  ein  zusammengefaltetes  Tuch  in  «einer  Lage  erhalten, 
und  muss  (bei  mehrere  Tage  anhaltender  Wiederholung  dieser  Procedat) 
vor  jeder  Erneuerung  des  Tampons  eine  Reinigung  der  Achselhöhlen  nrit- 
telßt  Seifenwasser  stattfinden.  Ebenfalls  haben  die  genannten  Aerzte  das 
Sulf.  Chin.  (in  Pillen  und)  in  Lavemeats  (von  3ij — iv)  au  gr.  iiß — v,  in 
einem  Eidotter  suspendirt  und  unter  Zusatz  von  gtt  j — üj  Laudan.  liq.  Sy- 
denhami  angewendet,  und  sind  mit  dem  Erfolg  sehr  zufrieden  gewesen. 

Mineralwässer. 

Gleichfalls  von  Barthez  und  RiUiet  häufig  verwendet,  bald  während 
des  Verlaufs  der  Krankheil,  bald  während  der  Konvalescenz.  Einige,  wie 
das  Vichywasser,  werden  wegen  ihrer  zertheilenden,  die  Wirkung  der 
Revulsivmittel  ausserordentlich  unterstützenden  Eigenschaft  benutzt  Ist  der 
akute  Zustand  der  Krankheit  vorüber,  die  Konvalescenz  langwierig,  und  er- 
holen sich  die  Kinder  nur  mühsam,  so  verordnen  die  Genannten  Schwefel* 
wässer  (und  Balsame),  sobald  die  Sekretion  zu  reichlich  ist;  wenn  dagegen 
schon  wirkliche  Abmagerung  vorzuherrschen  anfängt,  die  Eisenwässer. 


Rationelle  Behandlung. 

In  allen  Fällen  und  unbedingt  führt  sich  uns  die  akute  Bronchitis  der 
Neugeborenen  und  Säuglinge  in  einem  zweisladigen  Verlauf  dar.  Ich  weiss 
wohl,  dass  manche  ausser  dem  entzündlichen  und  adynamischen  noch  eine 
Art  asphy kuschen  Zeitraums  annehmen»  aber  diese  Annahme  ist  ganz  über* 
flössig,  denn  diese  aaphyktische  Periode  bildet  nur  den  Ausgang  undSchluss 
des  Schwächestadiums.  Dieses  letzte  folgt  aber  allemal  auf  den  entzünd- 
lichen Zeitraum,  wenn,  was  mitunter  der  Fall,  auch  nur  in  andeutungs- 
weisem, geringem  Grade;  meistens  jedoch  unverkennbar  deutlich. 

Dieser  natürlichen  Scheide  in  der  Krankheit  gemäss  theüt  sich  auch 
die  Behandlung  in  eine  doppelte,  jedem  einzelnen.  Stadium  entsprechende 
Reihe  von  Hülfen.  Ich  betrachte  zunächst  den  Zeitraum  der  sich  entzünd- 
lich bildenden  und  wachsenden  Krankheit 

Behandlung  im  ersten  Stadium. 

Es  gibt  kaum  eine  andere  Krankheit,  die  eine  so  rasche,  energische, 
aber  zugleich  auch  so  umsichtige  Hülfe  verlangt  als  die  werdende  oder  aus- 
gebildete Bronchitis  acuta  oder  Brpnchopneumonta  infantum»  Jede  anfäng- 
liche Verkennung  des  wahren  Sachbestandes,  jeder  therapeutische  Missgriff» 
jede  Unbestimmtheit  oder  Zögerung  im  ersten  Angriff  rächt  sich  mit  einer 
entschiedenen  Steigerung  der  Gefahr,  verursacht  ein  ausgebildetem  §tadium 
der  Schwäche  und  eine  verzögerte  Konvalescenz,  wenn  nicht  gar  bei.  schon 
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10  afeh  scbwächlicheft  Kindern  schon  jetzt  au  dem  Schlimmsten  der  Grund 
gitegt  wird, 

Es  ist  ein  von  allen  rationellen  Aerzteo  anerkannter  therapeutischer 
GnUMbatB*  da*  kranke  Kinder  allemal  mit  möglichster  Schonung  ihrer  or- 
ganischen Energie:  der  Kräfte  behandelt  werden  müssen.  Dieser  Grundsatz 
IQU85  zuoberst  auch  hier  festgehalten  werden.  Aber  die  Schonung  besieht 
hier  nicht  darin,  um  jeden  Preis  eiuen  Blutverlust  durch  BJulentziehung  zu 
vermeiden,  sondern  es  soll  ein  anderer  drohender  Verlust  verhütet  werden: 
es  soll  verhütet  werden,  dass  4in  Zustand  entstehe  und  fortbestehe,  weicher 
dm  gehörige  BiHteroeuerung  und  Biulbüdung,  soweit  dies  Sache  der  respi- 
ratorischen Thäügkeit  ist,  verhindere.  Dieser  Zustand  ist  es  eben,  der  von 
Anbeginn  der  Krankheit  droht  und  in  der  Regel  alsbald  eintritt,  mit  sich 
fihreod  die  bekannten  Erscheinungen  der  Dyspnoe,  der  lividen  und  blei- 
farbenen Gesichtsfarbe,  der  Kälte  der  Extremitäten  und  des  Gesunkenseins 
dar  Nervenenergie,  die  sich  nach  kurzer  Frist  im  Gemeinbilde  der  Krank* 
heil  als  grössere  oder  geringere  Lassheil,  Abspannung  und  Dnbeleblheit 
unserer  Beobachtung  dariührl. 

In  dieser  Behinderung  der  Blulverjünguog  und  in  der  sekundär  dadurch 
bedmgten  Depression  des  Nervensystems  liegt  die  Ursache  des  in  dieser 
Krankheit  bei  Neugeborenen  und  Säuglingen  so  leicht  und  rasch  zu  Stande 
kommenden  Sinkens  der  Kräfte  und  des  baldigen  Eintritts  eines  adynami- 
schen Zustandest  Hier  heissl  es  nicht,  die  Kräfte  schonen,  wenn  man  Blut 
au  entliehen  vermeidet,  sondern  im  Gegenlheil  dieselben  schwächen,  weil 
eben  die  Lungenbronchen-Kongestion  die  Quelle  der  Bluteraeuerungs-Beein- 
Irichüguag  ist.  Ee  gibt  also  zur  Beseitigung  der  Geiahr  zunächst  nur  ein 
Mittel,  dies,  dass  man  rasch  das  Hinderniss  der  normalen  Blulverjüngung 
and  der  davon  abhängigen  Lebensprozesse  durch  Hebung  der  BluluberfüUung 
hinwegräumt  Oerlliche  Blutentziehungen  sind  deshalb  ein  unersetzbares 
Mittel,  nur  müssen  sie  rechtzeitig  und  bei  präciser  Berechnung  des  Standes 
der  Krankheit  und  des  individuellen  Zuslandes  der  Kranken  angestellt  werden. 

Um  hier  keinen  Fehler  zu  begehen,  ist  freilich  Erfahrung  und  ein 
scharfer  Blick  erforderlich,  und  begreiflieh  ist  es,  wenn  ohne  diese  Eigen- 
schaften ein  nur  vager  Glaube  an  die  Vortrefflichkeit  des  in  Rede  stehenden 
Mittels  obherrscht  und  mit  seiner  ungeschickten  Verwendung  nicht  viel  mehr 
als  Ungeschick  erreicht  wird. 

Schwer,  wenn  nicht  unmöglich  ist  es,  in  diesem  Belange  lehrhafte  An- 
weisungen zu  geben. 

Ich  habe  keine  sehr  grosse,  aber  eine  ausreichende  Zahl  von  Fällen 
der  Krankheit  beobachtet  (etwas  über  400),  um  im  Stande  gewesen  zu  sein» 
u  einem  festen  Urtheil  zu  gelangen,  fest  um  so  mehr»  weil  der  Erfolg 
Bauer  Behandlung  ihm  zur  Seite  steht.  Unter  den  im  Ganzen  21  Kindern, 
die  ich  nicht  am  Leben  zu  erhalten  vermochte,  waren  wenige ,   die  konsü- 


m 

tutionell  kräftig  und  gesund  waren,  leb  bedaui»,  die  gern«»  Aüfkeicb- 
nungen  hierüber  versäumt  zu  haben;  doch  ist  es  mir  aus  der  neueren  Seit 
bestimmt  in  Erinnerung,  dass  einige  der  kleinen  Kranket)  (im  Aller  von  6 
bis  16  Monaten)  in  hohem  Grade  schwach  entwickelt  und  8  tm  luber- 
kulöser  Anlage  nicht  frei  waren. 


Wenn  ich  bei  einem  Kinde  die  akute  Bronchopneinoaie  vorfinde,  phy- 
sikalisch in  ihrer  Ausbreitung  genau  konstalirl  und  nach  der  vasometorieebeo 
Irritation  beurtheilt,  so  lasse  ich  nach  Maassgabe  dieser  Beftinde,  unter  Be- 
rücksichtigung der  allgemeinen  Entwicklung  und  der  Kräfte  so  viele  Bhft» 
egel  appliziren,  als  nach  Wahrscheinlichkeit  zur  Brechung  der  Efltzwdongs- 
gewalt  und  der  durch  sie  gesellten  Reizung  ausreichen  werden.  Etwts 
durchaus  Bestimmendes  hat  hiebei  das  Alter  der  Kranken  nicht  Ich  habe 
es  öfter  für  nöthig  befunden,  bei  den  jüngsten  Kindern  4  bis  6  Blutegel 
sofort  anzuwenden t  und  erreichte  was  ich  wollte,  während  mitunter  aoefa 
bei  weit  filteren  zu  demselben  Erfolg  dieselbe  Anzahl  verhelf,  fie  ist  voll* 
kommen  irrationell,  in  dieser  Beziehung,  wie  so  gewöhnlich  geschieht,  durch- 
stehende Regeln  aufstellen  zu  wollen,  z.  B.  zu  sagen,  vom  erstes  bie  sechsten 
Monat  dürfe  man  1,  2  bis  3,  im  ersten  Jahr  bis  4  und  6  Blutegel  etc. 
verwenden.  Die  Grösse  der  Blutentziehong  richtet  sich  lediglich  nach  den 
Individuellen,  sowohl  in  Bezug  auf  die  Krankheitsinteneitfit,  wie  aof  die  Leib* 
lichkeit  der  einzelnen  Patienten.  So  trifft  es  sich  gar  aichi  selten,  da» 
z.  B.  ein  halbjähriges  Kind  den  Eingriff  von  6  Blutegeln  sehr  gut  vertrtgt, 
wenn  es  konstitutionell  normkräftig  entwickelt  ist,  während  ein  debütt  kleines 
Wesen  (hinsichtlich  seiner  Kräfte)  im  doppelten  Aller  den  Arzt  bedenklich 
machen  kann,  ob  er  sieh  zu  diesem  oder  einem  ennftssigtetft  Eingriff  enU 
schliessen  solle. 

Hieher  gehörige  regelhafte  Bestimmungen,  wie  gesagt,  gibt  es  nicht, 
vielmehr  fordert  jeder  einzelne  Fall  eine  ganz  konkrete  Abschätzung,  und 
bki  ich  hinsichtlich  dieses  Punktes  auf  das  Festeste  iberseugt,  dass  die  Ma- 
nier, bei  so  oder  so  alten  Kindern  so  oder  so  viele  Blutegel  anwenden  zu 
müssen,  die  hauptsächlichste  Ursache  ist,  deren  wegen  die  Urtfaeile  der 
Praktiker  über  den  Wertb  der  Blutentaiehungen  so  verschieden  (und  zugleich 
so  werthlos)  ausfallen.  

Schwierig  kann  es  öfter  werden,  den  wirklichen  Grad  oder  überhaupt 
die  Wirklichkeit  oder  Scheinbarkeit  des  vorhandenen  SchwäehebMes  sicher 
zu  beurtheilen,  namentlich  bemähe  man  sich,  eine  scheinbaffe  v»  der  re- 
ellen Schwäche  zu  unterscheiden. 

Reelle  Schwäche  kam»  natürlich  vor  vornherein  vorhanden  sein»  wir 
treffen  sie  mit  debiler  Entwiekehing  zusammen  an»    Aber  unendlich  häufig 
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*  schon  im  Atifange  de*  Krankheit  ein  Adynamismus  wahrnehmbar,  der 
bü  der  übrigen  (somatischen)  AusMtöung  der  Kranken  kontrasürt,  und 
tatigticb  auf  einer  {Schwäche  simuhnenden)  Depression  des  Nervenseins  be- 
ruht, (Me  direkt  von  dem  pathologisehen  Belastetsein  der  Respiration  und 
Nouerjöngung  herrührt 

Mir  ist  in  diesem  Belange  immer  der  Cesammtzustand  maassgebend 
gewesen*  Wenn  ich  bei  sonst  kräftiger  Leibesentwickelung  das  Kind  in 
duilnetaftlosem ,  halbscbläfrigem  Zustande  mit  kalten  Händen  und  bleichem 
odtr  bleifarbenem  kalten  Gesicht  vorfinde,  was  meistens  der  Fall ,  wenn  die 
Krankheit  Zeit  gewann,  eine  gewisse  Höhe  zu  erreichen,  bevor  überhaupt 
Jntfkber  Beistaud  nachgesucht  worden,  so  schreite  ich  (nach  im  Debrigen 
abgestellter  Exploration)  sofort  zo  einer  angemessenen  Bhitenlzrehung,  die 
mir  in  diesen  Fällen  nie  den  gewünschten  Dienst  versagt  hat. 

Einige  Zeit  nach  der  Blutentziehoug,  früher  oder  später,  hebt  sich  der 
forher  langsame  kleine  Puls,  wird  voll  und  frequenter,  die  Hautfarbe  kehrt 
wrack,  mit  ihr  eine  erbdhete  Temperatur,  und  das  Nervensein  beginnt  wie* 
dir  zu  reagiren:  des  Rind  erwaeht  gleichsam  und  wird  aus  einem  abster- 
benden zu  einem  befehlen  Kranken. 

Deshalb  ist  es  mir  unter  anfänglichem  Obwalten  des  erwähnten  De- 
pressionssastandes  allemal  ein  höchst  erfreuliches  Zeichen,  wenn  ich  bei 
einem  zweiten  Bestich ,  den  ich  in  der  Regel  schon  nach  Verlauf  von  5  bis 
G  Stunden  Mache,  meinen  kleinen  Kranken  statt  schläfrig  und  apathisch 
etwas  unruhig  und  verdriesslich  finde,  denn  es  erweist  sich  darin  die  Rück- 
kehr dest  Allgemeingeßhls,  die  Wahrnehmung  von  Schmerz  und  Belästigung, 
das  Empfinden  der  Krankheit.  Das,  was  mir  in  solchen  Fällen  eine  ge- 
wisse Beruhigung  eintrug,  pflegte  umgekehrt  die  Angehörigen  zu  beunruhigen, 
es  macht«  sie  dt»  Schreien  und  die  Aeusserungen  der  verletzten  Sensibili- 
tät besorgt.  Dies  wahrnehmend  habe  ich  es  mir  nicht  ohne  Yortheil  zur 
Gewohofeeft  gemacht,  im  Vorwege  schon  auf  den  Eintritt  dieses  Wechsels 
Mfmerksarti  zu  machen  und  ihn  gerade  als  einen  wünschenswerthen  zer 
bezeichnen. 

Was  die  NachUeldng  aus  den  Bhrtegelstichen  betrifft,  lasse  ich  sie 
meinem  ungefähr  eine  Stande  anhalten.  In  bedenklicheren  Fällen  finde  ich 
weh  um  diese  Zeit,  we  möglich,  selbst  wieder  ein,  um  den  Erfolg  zu  be- 
urtbrito.  Oefler  lies»  ich  noch  eine  Stunde  nachbluten ;  denn  ich  habe  ge- 
funden, dass  die  Exaktheit  hinsichtlich  des  Maasses  der  ersten  Blulenlziehung 
von  unbedingter  Wichtigkeit  für  den  weiteren  Krankheitsverlauf  ist,  indem 
üam  um  so  k {frier  und  günstiger  zu  sein  pflegt,  je  besser  quantitativ  die 
«Me  depletoriecbe  Bestimmung  getang. 

Base  man  mctese  allemal  unbedingt  dass  richtige  Messe  gleich  treffe» 
Hegt  nicht  in  der  Möglichkeit.  Es  kann  vielmehr  vorkommen/  dass  öftere 
Wiederholungen  der  Blutegelapplikation  nöthig  werden,     Man  scheue   die« 
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selben  nicht»  so  lange  Zeichen  wirklieb  entzündlicher  Irritation»  Reisfiebef 
und  kongestive  Steigerung  der  Temperatur  zugegen  sind,  leb  habe  in  ein- 
zelnen Fällen  3—5  Mal  mich  der  Blutegel  bedienen  mossen,  in  einem  Fall 
sogar  neunmal,  mit  glucklichem  Ausgange.  Im  Ganzen  rauss  ich  jedoch 
bekennen,  dass  dies  hauptsächlich  während  der  Zeit  vorgekommen  ist,  wo 
ich  gewissermaassen  die  Krankheit  zu  behandeln  erst  lernte.  Seitdem  ich 
zur  Erkenntniss  des  Salzes  gekommen,  dass  die  erste  BlutenUiehung  die 
eigentlich  entscheidende  sein  muss,  bin  ich  weit  seltener  in  der  Lage  ge- 
wesen, fernere,  wiederholte  Oepletionen  vornehmen  zu  müssen.  Allerdings 
bat  die  fortgesetzte,  gleichsam  tenürende  Entziehung  mebrentheils  den  grossen 
Nachtheil,  dass  dadurch  der  Krankheitsprozess,  obgleich  günstig  endend, 
doch  mehrweniger  in  die  Länge  gezogen  wird. 

Sollte  man  in  Anbetracht  des  individuellen  Kraftbestandes  der  Kranken 
eine  wiederholte  Blulenlziehung  weniger  wünschenswert  finden,  so  kann 
man,  wenn  das  Fieber  und  die  gesteigerte  KaloriGkation  mehr  von  sekun- 
dären geringeren  Nachschüben  der  Kongestion,  als  von  entzündlicher  Staat 
unterhalten  wird,  und  als  solches  anfängt,  gewisse  Remissionen  zu  zeigen 
oder  fieberhafte  und  fieberfreie  Zeiträume  erscheinen,  mit  V  ort  heil  antiphlo- 
gistische Tücher  zu  Umschlägen  rings  um  Brust  und  Rücken  und  um  den 
Leib  in  Gebrauch  nehmen  Dies  kann  namentlich  auch  bei  den  abendlichen 
Exacerbationen  des  Fiebers,  die  in  der  Regel  ziemlich  bedeutend  sind,  mit 
grossem  Nulzen  geschehen.  Unbedingt  nolhwendig  ist  dabei  indees  grosse 
Vorsicht,  damit  das  Kind  sich  nicht  erkälte.  Es  folgt  auf  die  abendliche 
Anwendung  dieses  Mittels  gewöhnlich  eine  ruhige,  wohlthätig  erquickende 
Nacht,  und  ersetzt  es  also  gleichzeitig  die  etwaige  Verordnung  aedirtnder 
Mittel. 

Was  die  Applikationsstelle  der  Blutegel  betrifft,  die  ich  unter  allen  Um- 
ständen bei  sehr  jungen  Kindern  der  Oeffhuog  einer  Vene  vorziehe,  so 
entscheidet  darüber  im  Allgemeinen  der  physikalische  Befund.  Eben  dieser 
bat  mich  indess  hinsichtlich  der  Mehrzahl  der  Fälle  veranlasst,  die  Blutegel 
am  Rücken  zwischen  den  Schulterblättern  wirken  zu  lassen,  wobei  man  so- 
gleich den  Vortheil  hat,  dass  die  kleinen  Kranken  dadurch  weniger  beun- 
ruhigt werden,  als  wenn  die  Prozedur  vorn  an  der  Brust  vorgenommen 
wird,  und  die  Blutung  aus  den  Wunden  der  Blutegelstiche  meistens  leicht 
zu  stillen  ist,  was  oft  im  anderen  Falle  einige  Schwierigkeit  verursacht 


Das  zweite  Hauptmittel  meiner  Behandlungsweiae,  welches  die  Blutenl- 
ziehungen  wesentlich  unterstützt  und  ergänzt,  und  bei  richtiger  Verwen- 
dung in  Verbindung  damit  meistens  schon  innerhalb  der  ersten  24  Stunden 
die  heftigsten  Formen  der  Krankheit  einer  günstigen  Entscheidung  entgegen« 
führt,  ist  der  Brech Weinstein. 
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Ich  gebe  den  Brechweinstein  in  grossen  Dosen,  in  der  Regel  gr.  vi 
auf  irr — v  Wasser,  und  verbinde  mit  seiner  Verabreichung  in  diesem  Ver- 
biltniss  einen  doppelten  Zweck. 

Zunächst  lasse  ich  nach  der  Art  des  gegebenen  Falles  von  der  er- 
wähnten Mischung  1  bis  2  Esslöffel  voll  nehmen,  worauf  gewöhnlich  ais- 
baki  ein  Erbrechen  erfolgt,  durch  welches  grössere  oder  geringere  Mengen 
Schleim  entleert  werden.  Geschieht  dies  etwa  noch  nicht,  so  wird  alle 
10  Minuten  */t  bis  1  Esslöffel  voll  nachgenommen,  bis  Erbrechen  erfolgt. 
Ich  forcbre  aber,  wenn  es  auch,  was  seltener  passirt,  jetzt  noch  ausbleiben 
sollte,  dasselbe  nicht  um  jeden  Preis;  denn  ich  habe  beobachtet,  dass 
Kranke  vorkommen,  die  gleich  von  vornherein  einen  hohen  Grad  von  Patienz 
in  Betreff  des  Tartarus  stibiatus  zeigen,  und  fand  ich  solche  nicht  sowohl 
unter  den  robusten  vollsafligen,  als  unter  minder  kräftig  entwickelten  Kindern. 
Es  wurde  in  solchen  Fällen  verwegen  sein,  wenn  man  nun  noch  mit  grossen 
Dosen  des  Brechweinsleins  fortfahren  wollte:  es  reichen  mittlere  und  kleine 
aus;  deshalb  lasse  ich  denn  entweder  die  obige  Mixtur  stundlich  oder  zwei- 
sländlich theeJöffelweis  fortgebrauchen ,  oder  verordne  aufs  Neue  kleine 
Gaben  des  Mittels  in  passenden  Verbindungen*).  Dies  geschieht  auch  da 
wo  Brechen  erfolgte. 

Meistens  schon  am  folgenden,  mitunter  erst  am  dritten,  vierten  Tage 
tritt  nun  in  der  Mehrzahl  der  Fälle  beim  Gebrauch  des  Tartarus  stibiatus 
mit  der  Abnahme  der  Krankheil  eine  äusserlich  sichtbare  Veränderung  im 
Zustande  der  kleinen  Patienten  ein.  Sie  werden  blass  und  erscheinen  an- 
gegriffen. Dies  pflegt  dort  um  so  ersichtlicher  zu  sein,  wo,  ohne  dass  Er- 
brechen (oder  Diarrhoe)  erfolgte,  grosse  Dosen  Brech Weinstein  dem  Orga- 
nismus einverleibt  wurden.  Es  ist  dies  das  Zeichen  von  der  in  höherem 
Grade  eingetretenen  konstitutionellen  Wirkung  des  Mittels.  Dieser  Zeitraum 
ist  entweder  als  solcher  Repräsentant  des  adynamischen  Stadiums,  welches 
in  diesem  Fall  in  keiner  starken  Markirung  hervortritt,  oder  es  folgt  auf 
ihn  alsbald  die  stärker  ausgeprägte  adynamische  Periode. 


*)  Z.  B.  (No.  1):  Bc.    Tart.  stib.  gr.  iß 

Aq.  dest.  3üß 

adde 
Vin.  Ipec.  gj 
Syr.  emuls.  3iß. 
M.  S.    Stündlich  oder  2stündl.  %  bis  1  kl.  Essl.  voll. 

Oder  (No.  2):  Bc.    Tart.  stib.  gr.  j 

Aq.  dest.  3üß 

adde 
Extr.  Hyosc.  gr.  v  (ad  x) 
Syr.  Seneg.  giß 
M.  S.    Stündlich  oder  2stündl.  1  Kaffeelöffel  voll; 
a  12 
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Id  der  Regel  ist  es  jetzt  Zeit,  den  Breohweiosteio  auszuseuea,  sowie 
überhaupt  mit  dem  schwächenden  Verfahren  einzuhalten.     Man   ioierpomrt 
gelinde  Expektorantia  *)  und  kann  etwas  auf  die  Hauttbätigkeit  zu  wirken 
suchen.    Dabei  achte  man  auf  regelmässige  Funktioniruog  der  Unterleibsor- 
gane.    Ueberhaupt  verlangen  diese  von  Anbeginn  an  sorgfältige  Berücksich- 
tigung.   Dem  auf  den  Gebrauch  des  Tartarus  slibiatus  leicht  eintretenden 
Durchfall  wirke  man  sofort  entgegen,  entweder  durch  Weglassen  des  Mittels 
überhaupt,  oder  durch  Zusätze  oder  Aenderung  der  Form  (Vinum  stibia- 
tum).    Sehe  ich  mich   zum  gänzlichen  Aussetzen  des  Brecbweinsteins   ge- 
nöthigt,  was  mir  jedoch  im  Ganzen  seilen  begegnet  ist,   indem   entweder 
einhüllende  Zusätze  oder  Aenderung  seiner  Form  aushalfen,  so  greife  ich 
zum  Natrum  nitricum. 

Diejenigen  Mittel,  deren  ich  mich  zur  Unterstützung  der  erörterten  Be- 
handlung während  des  ersten  Stadiums  der  Krankheit  zu  bedienen  pQege 
sind:  die  Wärme  in  Form  der  Schwängerung  der  Zimmeratmosphäre  mit 
Wasserdämpfen,  in  Form  der  warmen  Ueberschläge  über  den  oberen  Brust- 
theil  und  den  Hals,  in  Form  der  allgemeinen  einfachen  Bäder  und  der 
warmen  Fussbäder.  Ferner  Einreibungen  mittels  der  grauen  Quecksilbersalbe 
und  unter  Umständen  das  Selterswasser. 

Die  graue  Salbe,  ein  zweckmässiges  Hulfsmittel  zur  Bekämpfung  der 
entzündlichen  Irritation  nach  vorausgeschickten  Blutentziehungen,  wird  vorn 
in  der  oberen  Brustgegend  und  hinten  zwischen  den  Schulterblättern  ein- 
gerieben. 

Die  Einwirkung  der  durch  Wasserdämpfe  vermittelten  feuchtwarmen 
Atmosphäre  habe  ich  in  Ansehung  ihrer  reizmildernden  Eigenschaft  nützlich 
befunden,  wenn  kurzes,  trockenes  Hüsteln  vorhanden  war,  und  gleichfalls 
reizmildernd  und  Aufregung  beschwichtigend  wirken  die  einfachen  warmen 
Bäder,  insbesondere  gegen  Abend,  die  Rinder  verfallen  darnach  gewöhnlich 
bald  in  einen  wohlthätigen  ruhigen  Schlaf  und  es  entwickelt  sich  eine  ge- 
linde Transspiration. 

Aehnlich  wirken  die  warmen  Ueberschläge,  doch  bediene  ich  mich 
ihrer  hauptsächlich  dann,  wenn  ich  die  Bronchialabsonderung  ohne  Hülfe 
innerer  Mittel  zu  unterstützen  wünsche.  Ich  habe  oft  beobachtet,  dass  sie 
in  dieser  Hinsicht  einen  sehr  günstigen  Einfluss  üben. 


*)  Z.  B.  (No.  3): 

ftc.    Inf.  Seneg.  (e  5y)  Süß 
Ammon.  mur.  dep.  3j 
Vin.  ipec.  3jj 
Syr.  Seneg.  Jiß. 
tl.  S.    stündlich  %  bis  1  kleinen  Esslöffel  voll. 
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Warme  Fassbäder  passen  bei  Kongestionen  zum  Kopf  als  gelinde  Ab* 
teftungsiuittel,  um  etwaige  Blutentziehungen  umgänglich  zu  machen. 

Das  Seilers wasser,  welches  die  Kinder,  ihrer  versüssten  Medizinen  und 
anderer  Flüssigkeiten  überdrüssige  gewöhnlich  gern  nehmen,  dient  als  mildes 
Refrigerans  und  scheint  ausserdem  die  bei  nur  einigermaassen  stark  ent- 
wickelter Krankheit  stets  beschränkte  Urinabsonderung  zu  fördern. 

Diese  und  ähnliche  Unterstützungsmittel  sind  besonders  dann  verwertb- 
ar, wenn  einzelne  der  sogenannten  palhognomonischen  Krankheitssymptome 
sieb  besonders  hervorthun.  Man  bedarf  dagegen  verschiedener  Hülfen, 
welche  dem  Zweck  entsprechen  ohne  wie  Blutentziehungen  und  Tartarus 
sübiatus  stärker  in  die  zu  schonende  Konstitution  einzugreifen. 

Jene  Symptome  sind  namentlich  bedeutende  nächtliche  Unruhe,  inten- 
siver Durst,  starke  Beschränkung  oder  gar  Unterdrückung  der  Nierenabson- 
deruDg  und  ein  höherer  Grad  von  Respirationsbeschwerde. 

Diese  letztere  betreffend  will  ich  noch  einige  Bemerkungen  anschliessen. 

Die  Dyspnoe  während  des  ersten  Stadiums  der  Krankheit  hat  gemei- 
niglich ihren  Grund  in  der  kongestiv  entzündlichen  Reizung,  sowie  in  An- 
baufang grösserer  Mengen  Bronchenschleimes,  indem  zur  Zeit  die  Expekto- 
ration mehrweniger  noch  stockt.  Wir  haben  bereits  gesehen,  wie  diesem 
lebelstande  direkt  oder  indirekt  abgeholfen  werden  kann.  Das  direkte  Ver- 
fahren dagegen  versagt  bisweilen.  Für  diesen  Fall  bieten  die  erwähnten 
Nebenmittel  eine  höchst  erfreuliche  Unterstützung.  Aber  beinahe  noch  würisebens- 
werther  erscheint  dieselbe,  wenn  die  Dyspnoe  der  Hauptsache  nach  von  einer 
Depression  des  Nervenseins  abhängt,  bedingt  durch  Blutüberfullung  in  den 
Htrogefassen.  Dies  ist  keine  seltene  Erscheinung.  Man  bat  dann  nahezu 
mit  einem  lähmungsähnlichen  Schwächezustande  zu  thun,  dessen  Symptom: 
die  Belastung  der  respiratorischen  Thätigkeit  auf  die  sonst  üblichen  Mittel 
gegen  Atembeschwerden  nicht  weicht,  ja  es  könnten  diese  Mittel  hier  un- 
mittelbar gefahrbringend  werden. 

Die  Aufgabe  ist  in  Fällen  dieser  Art:  Entlastung  des  delatorischen 
Apparates  des  Gehfrns. 

Nach  den  jeweiligen  Verhältnissen  des  Erkrankens  zu  Anfang  oder 
während  des  späteren  Verlaufs  modißzirt  man  das  berschlägige  Verfahren. 

Im  ersten  Zeitraum  der  Krankheit  pflegt  eine  Forlsetzung  der  obgedachlen 
aktiven  und  energischen  Behandlung  indizirt  zu  sein,  man  unterstützt  in 
eben  dieser  Richtung,  indem  man  eine  angemessen  kräftige  Ableitung  etab- 
tirt:  Senfteige  auf  die  Brust  gelegt,  während  man  die  Füsse  und  Unterschenkel 
(oder  wie  West  will,  den  ganzen  Unterkörper  bis  zum  Unterleibe)  in  ein 
möglichst  warmes  Bad  setzt  Wenn  aber  bereits  das  Schwächestadium  be- 
vorsteht oder  gar  eingetreten  ist,  darf  mit  der  stärker  eingreifenden  Behandlung 
nicht  länger  fortgefahren  werden.  Wenn  es  nicht  nöthig  erscheint,  den 
Tartarus  stibiatus  auszusetzen,  ßo  muss  er  jedenfalls  in  kleineren  Dosen  ge- 

12» 
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geben  werden.  In  der  Regel  wird  es  zweckmässig  sein,  das  Vmum  Ipeca- 
cuanhae  (oder  ein  Infus  der  Brechwurzel)  mit  etwas  Aqua  Laurocerasi  oder 
Amygdalarum  amar.  oder  derlei  zu  inlerponiren.  Daneben  versuche  man  die 
erwähnte  Ableitung.  Im  Allgemeinen  empfehlen  sich  auch  warme  Bäder. 
Sie  beschwichtigen  den  Erethismus  und  die  Unruhe*). 


Ein  unangenehmes  Zusammentreffen  ist  die  Dentition  mit  entzündlichen 
Brustaffektionen,  und  prognostisch  namentlich  dann  ungünstig,  wenn  der 
Durchbruch  eines  Zahnes  zur  Zeit  des  adynamischen  Stadiums  bei  ge- 
schwächten Kindern  stattfindet.  Eine  sogenannte  Dentilio  difficilis  wird 
unter  diesen  Verhältnissen  leicht  tödtlich,  und  um  so  leichter,  je  jünger 
noch  die  kleinen  Patienten.  Dass,  was  hier  die  Gefahr  bedingt,  ist  die 
Rückkehr  bronchitischer  Zufälle  während  einer  Periode,  wo  die 
Kräfte  in  hohem  Grade  der  Schonung  bedürfen.  Ein  erneuerter  Anfall  der 
Bronchitis,  hervorgerufen  durch  die  von  der  Zahnung  gesetzte  Reizung,  die 
an  sich  schon  bei  schwächeren  Kindern  so  oft  lebensgefährliche  Zufälle  mit 
sich  fuhrt,  ist  schwierig  zu  bekämpfen,  weil  man  durch  eine  eingreifende 
Behandlung  die  bereits  vorhandene  Schwäche  auf  den  höchsten  Grad  steigern 
würde,  so  dass  tödtliche  Erschöpfung  zu  befürchten  wäre.  Nur  mit  der 
grössten  Vorsicht  darf  man  innerlich  gelind  entzündungswidrige  Mittel  ver- 
ordnen: Natrum  nitricum  in  mittleren  Gaben,  Kalomel  als  Ableitungs- 
mittel auf  den  Darmkanal,  wenn  nicht  vielleicht  schon  Zahndurchfall  eingetreten 
ist,  den  man  ja  nicht  voreilig  zu  stopfen,  sondern  nur  so  weit  zu  überwachen 
suche,  dass  er  nicht  profus  werde  und  zu  sehr  schwäche. 

Zu  Blutegeln  darf  man  nur  in  Nothlallen  greifen,  bei  heftiger  Rück- 
kehr der  bronchitischen  Anfalle  und  bedeutend  hyperämischer  Zahnungsevo- 
lution kräftigerer  Kinder. 

Am  weitesten  kommt  man  hier  durch  eine  anpassende  äusserliche  Be- 
handlung, verbunden  mit  sorgfaltiger  diätetischer  Fürsorge. 

Unter  den  äusserlichen  Hülfen  bieten  sich  antiphlogistische  Um- 
schläge und  demnächst  Hautrevulsiva.  als  die  vorzüglichsten  dar.  Man 
findet,  um  die  Kalorifikation  und  die  Gefässerregung  heilsam  zu  ermässigen, 


*)  West  (a.  a.  0.  173)  verordnet  auch  kleine  Gaben  des  Pulv.  Doveri  oder 
Ipecacuanha  mit  Spir.  nitr.  aether.  und  Tinct.  Opii  benzoic.  (Ob  hier  die  Opium. 
Wirkung  wünschenswert!) ,  möchte  fraglich  sein.) 

Z.  B.  Rc.    Tinct.  Ipec.  gtt.  v 

Oxym.  Scill.  5ß 
Spir.  nitr.  aeth.  gtt.  vj 
Tinct.  Op.  benz.  gtt.  xv 
Aq.  Foenic.  Sj. 
M.  S.  4stdl.  1  Kinderlöff.    (für  ein  ljähr.  Kind.) 
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so  Jeicfct  kein  bequemeres  Mittel,  als  (vorsichtig  gehandhabte)  antiphlogisti- 
sche Tücher,  wo  nöthig  mehrmals  am  Tage  und  jedesmal  bei  drei  bis 
fönflacber  Wiederholung  in  Zwischenräumen  von  10  Hinuten  bis  V4  Stunde 
»gewendet  Als  Revulsivmittel  ziehe  ich  die  Senfteige  den  spanischen  Fliegen 
vor.  Nebenher  leisten  oft  auch  allgemeine  laue  Bäder  gute  Dienste,  besonders 
wenn  der  Charakter  des  Fiebers  mehr  als  nervös -erethischer  erscheint.  Bei 
grosser  Nervenaufregung ,  die  im  kindlichen  Alter  so  leicht  zu  Reizaffektionen 
sich  hmzugesellt,  passen  kleine  Gaben  des  Pulvis  Doveri,  Aqua  Lau- 
rocerasi  etc. 

Zieht  der  Zustand  sich  in  die  Länge,  will  es,  während  das  Reizfieber 
andauert,  der  Puls  foequent  und  schwach  bleibt,  und  der  zeitweilen  bemerk- 
bare Wechsel  zwischen  Blässe  und  flöchtiger  Hitze  an  den  hektischen  Prozess 
erinnert,  immer  noch  nicht  zum  Zabndurchbruch  kommen,  oder  kommt  es 
z.  B.  nach  Anwendung  der  Incision  der  Zahnhölle  endlich  spat  dazu,  ohne 
dass  nun  eine  rasche  günstige  Veränderung  eintritt,  so  ist  die  Hauptaufgabe 
die,  dass  man  diätetisch  und  durch  pharmazeutische  Tonica  die  Kräfte  auf- 
recht erhalte.  Mitunter  gelingt  die  Genesung  erst  durch  einen  Ortswechsel, 
Versetzung  in  ein  milderes  Klima. 


Behandlung  im  zweiten  Stadium. 

Wenn  die  Krankheit  günstig  und  ohne  besondere  Zwischenfälle  verläuft, 
bedarf  sie  im  zweiten  Stadium  eigentlich  nur  einer  symptomatischen  Be 
baodlung,  sofern  nämlich  nur  dafür  zu  sorgen  ist,  dass  die  Expektoration 
erwünscht  voo  statten  gehe  und  die  Funktion  der  Verdauungsorgane  möglichst 
in  der  Norm  erhalten  bleibe,  oder  wo  sie  ungenügend  erscheint,  in  geeig- 
neter Weise  unterstützt  werde. 

Dieser  günstige  Verlauf  kann  indess  in  verschiedener  Hinsicht  getrübt 
werden,  und  zwar  insonderheit  entweder  durch  fortgesetzte  Wiederholung 
von  kongestiven  und  Reizerscheinungen  im  Bereich  des  Brustsystems  mit 
entsprechendem  Gefössreflex,  oder  durch  sekundäre  irritative  Zustände  in 
den  Organen  der  Verdauung,  oder  endlich  durch  Erscheinungen  absehen 
de«  Nervensystems  und  namentlich  durch  hohe  Grade  allgemeiner  Erschöpfung 
des  Nervenseins.     (Adynamie.) 

Den  ersten  Punkt  betreffend:  kongestive  und  Reizzufälle  in  Hinsicht  auf 
Longen  und  Bronchen,  erneutes  Fieber  etc.,  so  ist  man  bei  sonst  einiger- 
maassen  gutem  organischen  Bestände  im  Ganzen  um  Abhülfsmittel  nicht  sehr 
verlegen,  nur  sei  man  überzeugt,  dass  die  Ursache  auch  wirklich  in  einer 
fortgesetzten  Alteration  der  genannten  Organe  selbst,  und  nicht  anderweit 
wfcusuchen. 
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Ich  habe  unter  diesen  Verhältnissen  stete  mit  Erfolg  eine  gelinde  An- 
tiphlogose  innegehalten.  Ein,  auch  zwei  Blutegel  (bei  Vermeidung  längerer 
Nachblutung)  wirkten  nach  Wunsch:  die  Hitze  und  Unruhe,  die  überkommene 
Beengung  der  Respiration,  der  Reiz  zum  Husten  nahmen  ab  und  wichen, 
selbst  dann,  wenn  der  ganze  Vorgang  sich  mehrere  Male  wiederholte.  In 
anderen  Fällen  bediente  ich  mich  der  antiphlogistischen  Tucher  oder  über- 
haupt derjenigen  Mittel,  die  z.B.  bei  Komplikation  mit  dem  Zahngeschäft  etc. 
sich  nützlich  zu  erweisen  pflegen:  Ableitungen  auf  den  Darmkanal,  Refirige- 
ranlia  etc.  Aber  über  diese  Grenze  der  Vorsicht  hinaus  bedeutendere 
Eingriffe  zu  wagen,  muss  dringend  widerrathen  werden;  denn  die  Folge 
davon  würde  nahezu  immer  unfehlbarer  Collapsus  virium  oder  im  glücklichen 
Fall  wenigstens  eine  sehr  weit  ausgedehnte  Verzögerung  der  Konvalesceoz  sein. 


Leicht  kann  beim  Obwalten  fieberhafter  Zustände  und  irrilativer  Er- 
scheinungen über  den  wahren  Grund  derselben  eine  Täuschung  eintreten; 
indem  nämlich  der  Verdacht  des  Arztes  auf  das  respiratorische  System  ge- 
richtet bleibt,  während  er  in  der  Unterleibssphäre  nach  den  resp.  ätiologischen 
Momenten  umzuforschen  hätte.  Die  Zeichen  von  Bronchenreizung,  Husten, 
Kurzathmigkeit,  Unruhe  und  Aufregung  werden  sehr  häufig  lediglich  durch 
hinzugetretene  Magen-  und  Darmirritation  bedingt,  was  schwieriger  freilich 
zu  erkennen,  wenn  es  an  deutlicheren  gastrisch  •  intestinalen  Symptomen 
bislang  fehlte,  mitunter  aber  auch  dann  selbst  nicht  hinlänglich  gewürdigt 
wird,  wenn  (neben  aperten  Zeichen  der  Reizung  im  Unterleibe:  als  da  sind 
Empfindlichkeit  der  epigaslrischen  oder  Nabelgegend,  öfteres  Vomiren,  An- 
ziehen und  Abstossen  der  Unterexlremitäten,  Hitze  des  Abdomen  etc.)  ent- 
weder Verstopfung  oder  —  was  gewöhnlicher  —  Diarrhoe  (mit  Entleerung 
übelriechender,  sauer  reagirender,  anomal  gefärbter  Massen)  zugegen  ist 

Unter  diesen  Umständen  sind  (neben  strenger  Regulirung  der  Diät) 
kleine  zweistündliche  Gaben  Kalomel  von  gr.  y4 — */*—)  höchst  wirksam, 
oft  zweckmässig  in  Verbindung  mit  Antacidis,  mit  kleinen  Dosen  Rheum 
oder  eines  Aromaticums. 

Nebenher  empfiehlt  sich  die  Anwendung  der  feuchten  Wärme.  (Ueber- 
schläge  über  den  Unterleib,  warme  aromalische  Bäder.)  Abends  gr.  % 
Pulvis  Doveri  oder  1  —  2  Theelöffel  voll  Aqua  Laurocerasi. 

Es  kommen  sogar  Fälle  vor,  wo  im  zweiten  Stadium  der  Krankheit 
die  Behandlung  der  Unterleibsaffeküon  direkt  zur  Hauptsache  wird,  ein  Um- 
stand, der  uns  auf  dem  dritten  Punkt,  die  Betrachtung  der  Nervenerschei- 
nungen überfuhrt 

Man  beobachtet  bisweilen  folgende  Gruppe  von  Symptomen:  Patient  bat 
(um  die  Zeil  der  Krankheitshöhe  oder  zu  Anfang   des   zweiten  StaAums) 
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Fitber  flitze  der  Haut,  gerdthete  Wangen,  kurze  beschleunigte  Respiration, 
dar  Leib  ist  bei  Druck  empfindlich,  der  Stuhl  angehalten,  und  wenn  er  auf 
Anwendung  von  Mitteln  erfolgt,  zeigt  er  eine  schlechte  Beschaffenheit,  dabei 
*t  starker  Durst  und  gleichzeitig  sparsame  Absonderung  oder  Verhaltung 
des  Urins  vorhanden ;  aber  obwohl  das  Kind  unruhig  ist  und  anhaltend 
wimmert,  scheint  es  doch  seinen  Empfindungen  des  Schmerzes  oder  der 
Belästigung  keinen  energischen  Ausdruck  geben  zu  können,  vielmehr  liegt  es 
in  einem  gewissen  Grade  der  Abspannung  hin  und  wird  unter  einem  Be- 
fangensein des  Gehirns  verhindert,  die  dem  Zustande  angemessene  Kraft 
hinsichtlich  seines  Benehmens  zu  äussern.  Nur  in  den  selteneren  Fällen  geht 
diesem  Befengensein  eine  deliriumartige  Erregung  vorauf  oder  ist  statt  der- 
selben vorhanden. 

Der  Praktiker  pflegt  dann  zu  sagen,  es  liege  eine  reizbare  Schwäche 
ror,  und  zur  Anwendung  kommen  sogenannte  reizmildernde  und  beruhigende 
Mittel,  oder  z.  B.  eine  Hixtura  camphorata,  ein  Arnicainfus,  auch  Moschus! 
Es  handelt  sich  in  diesen  diffizilen  Fällen,  um  nicht  nach  der  einen 
oder  anderen  Seite  hin  bei  dem  schwankenden  Zustande  der  Gesamratkon- 
stkution,  natürlich  um  ein  baldiges  richtiges  Erkennen,  um  das  Erkennen 
nämlich,  dass  man  es  hier  im  Geleite  der  übrigen  Unterleibsirritation  mit 
einer  in  Folge  von  Nierenreizung  entstandenen  Depression  des  Gehirnlebeos 
zu  thun  hat  Der  Zustand,  der  sehr  häufig  vorkommt,  ist  ein  Analogon 
jener  urämischen  Hirnalteration ,  wie  sie  in  manchen  Krankheiten  so  deutlich 
nsgeprägt  bei  Erwachsenen  vorkommt,  und  verlangt  dieselbe  Behandlung, 
wie  diese  auch. 

Woher  die  Nierenreizung  abzuleiten,  mag  manchmal  schwierig  zu  be- 
atimmen  sein,  und  interessirt  auch  das  Pragmatische  zwischen  ihr  und  der 
Krankheit  den  Praktiker  weniger.  Erfahrungssache  ist  es  indess,  dass  diese 
Komplikation  immer  mit  Störungen  in  der  Digestion  zusammentrifft,  oder 
allgemein  gesagt:  man  findet  sie  nie  ohne  einen  Grad  allgemeiner  Abdomi- 
Dtärrilation,  so  dass  es  scheint,  als  müsse  man  ihren  nächsten  Grund  in 
dem  Eigrififensein  der  Magen-  DarmAinktion  suchen. 

Also  auch  von  hier  aus  zeigt  es  sich,  wie  wichtig  in  der  Behandlung 
dar  in  Rede  stehenden  Krankheit  es  ist,  zeitig  den  Unterleibsorganen  die 
nöthige  Aufmerksamkeit  zuzuwenden. 

Anlangend  die  gegen  das  erörterte  Verhalten  zu  treffenden  Vorkehrungen, 
ist  man  mehrweniger  auf  die  Behandlung  der  Abdominalreizung  im  Allge- 
meinen beschränkt,  worüber  oben  nachzusehen.  Demnächst  jedoch  kann 
man  versuchen,  nach  Analogie  der  Kur  gegen  urämische  Zustände  ein 
tirekteres  Verfahren  einzuleiten,  und  habe  ich  von  einem  solchen  in  ver- 
schiedenen schwierigen  Fällen  den  augenscheinlichsten  Erfolg  gesehen. 
Ich  pflege  je  nach  den  individuellen  Umständen  in  die  Nierengegend 
oder  beider  Seiten  einen  Blutegel  setzen  zu  lassen.     Die  Dauer  der 
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Nachblutung  richtet  sich  nach  dem  Allgemeinzustande.  Nöthigen  FtHes  darf 
die  Applikation  eines  oder  zweier  Blutegel  wiederholt  werden.  Innerlich  ver- 
meide ich  Alles,  was  reizend  auf  die  irritirten  Harnorgane  wirken  konnte, 
und  modificire  deshalb  nach  diesem  Prinzip  die  etwa  im  üebrigen  gegen 
Magen-  oder  Darmaffektionen  erforderlichen  Verordnungen,  lasse  dagegen  als 
Getränk  Selterswasser  reichen,  welches  von  den  durstigen  kleinen  Patienten 
meistens  sehr  gern  getrunken  wird.  Durch  (Ealomel  oder)  Lavements  muss 
bei  Verstopfung  der  Leib  offen  erhalten  werden. 


Von  der  nervösen  Dyspnoe  war  bereits  die  Rede.  Die  übrigen  einzelnen 
Nervenerscheinungen,  deren  bei  dem  leicht  in  pathologische  Oscillation  ge- 
ratenden Nervensystem  des  zarteren  kindlichen  Allers  eine  grosse  Zahl  be- 
obachtet wird,  verlangen  nach  Art  und  Intensität  die  auch  unter  anderen 
Verhältnissen  gewöhnliche  symptomatische  Behandlung  mittels  der  bekann- 
ten Hülfen. 

Es  erübrigt  noch  die  Betrachtung  desjenigen  Zustandes,  von  dem  sich 
die  Benennung  des  zweiten  Stadiums,  des  adynamischen  herschreibt.  Der 
Begriff  des  Adynamischen  verdient  in  diesem  Belange  genau  präzisiit  zu 
werden.  Man  darf  die  im  Verlauf  der  Krankheit  hervortretende  sogenannte 
Adynaraie,  obgleich  sie  die  Centra  des  Nervenlebens  in  engste  Betheiligung 
zieht,  doch  nicht  von  vornherein  zu  exklusiv  im  Sinne  speziell  oder  allein 
cerebraler  Schwäche  beurtheilen,  und  lediglich  in  der  Anwendung  der  Ner- 
vina, z.  B.  des  Hosebus,  das  Vertrauen  auf  Hülfe  setzen.  Es  ist  vielmehr 
die  gesammte  vitale  Energie,  die  allgenannte  Lebens-  oder  organische  Trieb- 
kraft, welche  in  höherem  oder  geringerem  Grade  darniederliegt,  und  bei 
ungünstigem  Verlauf  dieses  Stadiums  verenden  die  Kinder  an  Konsumtion 
der  Kräfte  und  wirklicher  allgemeiner  Erschöpfung,  wenn  nicht  noch  durch 
Zwischenfalle  eine  andere  Art  des  Todes  bedingt  wird. 

Man  hat  deshalb  während  der  Periode  der  gesunkenen  Lebensenergie, 
wo  namentlich  in  Folge  der  beschränkten  und  unvollkommenen  Hfimatoge- 
nese  rasche  Abmagerung  zu  Tage  zu  treten  pflegt,  wenn  nicht  zeitig  eine 
heilsame  Wendung  herbeigeführt  wird,  in  jeder  Hinsicht  dahin  zu  wirken, 
dass  die  allgemeine  organische  Triebkraft  in  Fhiss  erhalten  bleibe. 

Dies  zu  erreichen  ist  es  allerdings  unumgänglich  nöthig,  in  der  geeig- 
neten Weise:  durch  Reizmittel  den  ersten  Faktor  der  Lebenskraft:  das 
Nervensystem  anzuspornen,  aber  ein  Fehler  wäre  es,  zu  glauben,  dass  dies 
allein  durch  Moschus  und  verwandte  Stoffe  geschehen  müsse. 

Der  Moschus  ist  ein  höchst  beachtungswerthes  Mittel,  so  sehr,  dass 
ältere  Aerzte  ihn  in  Bezug  auf  das  zweite  Stadium  (auch  bei  Wochenkindern 
pr.  dosi  zu  gr.  j  3 — 4stündlich)  sogar  „souverain"  genannt  haben.  Aber 
seine  Wirkung  beschränkt  sich  lediglich  auf  flüchtige  Anregung  des  Gehirns, 
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und  damit  allein  ist  das  gefährdete  Leben  nicht  zu  erhalten,  sondern  es 
mä  zwei  Organsysteme,  die  ausserdem  in  Ansehung  der  Blutbildung,  des 
Kreislaufs  gleichsam  eine  spezielle,  gesonderte  Anregung  und  Kräftigung 
verlangen. 

Diese  beiden  Systeme  sind  der  Verdauungsapparat,  in  specie  der  Magen 
uod  die  äussere  Haut 

Was  zunächst  die  letztere  betrifft,  so  ist  allgemein  bekannt,  wie  wohl- 
tätig in  verschiedenen  mit  Schwächezuständen  einhergehenden  Krankheiten 
allgemeine  reizende,  aromatische  (warme)  Bäder  wirken.  Sie  versehen  (in 
naheliegender  Weise)  das  Hautnervensystem  mit  einer  für  die  peripherische 
Blutcirkulatiön  auf  andere  Art  nicht  zu  ersetzenden  Belebung,  und  möchte 
ich  nach  meinen  positivsten  Beobachtungen  auf  ihre  tägliche,  ja  mitunter 
zweimal  täglich  wiederholte  Anwendung  im  Schwächestadium  der  infantilen 
Bronchopneumonie  unter  keiner  Bedingung  verzichten. 

Nicht  minder  wichtig  (wenn  nicht  wichtiger)  ist  eine  zeitige  Unterstützung 
der  Verdauungskraft.  Es  ist  durchaus  unerläßlich,  vorausgesetzt,  dass  für 
freie  respiratorische  Blulverjüngung  nach  Kräften  gleichfalls  gesorgt  wurde, 
dass  auch  das  vorbereitend  blutbildende  Organ:  der  Magen,  einer  gelind 
reizenden  Behandlung  unterzogen  werde.  Ihm  genügt  nicht  die  allgemeine 
Nervenreizung  durch  Moschus  etc.,  sondern  er  verlangt  gleichzeitig  eine 
örtliche,  ihn  selbst  treffende  Reizung, 

Für  Säuglinge  ist  Milch  das  natürliche,  adäquate  Reizmittel  des  Magens, 
für  ältere  Kinder  ist  es  schon  eine  grössere  Zahl  von  Stoffen,  und  allerdings 
ffluss  man  sich  bemühen,  frühzeitig  den  Weg  diätetischer  Stärkung  einzu- 
schlagen. Aber  man  wird  in  der  Regel  finden,  dass  man  auf  ihm  allein 
nicht  von  der  Stelle  kommt.  Die  bitteren  und  aromatischen  Stoffe  sind  es, 
die  hier  nicht  umgangen  werden  können,  und  man  glaube  nicht,  dass  in  so 
früher  Periode  des  Lebens  noch  keine  entsprechende  Wirkung  dadurch  zu 
erzielen  sei.  Aber  es  kommt  auf  die  zu  wählende  Art  der  Mittel  und  deren 
Dosis  an. 

So  kann  man  zweckmässig  bei  sehr  jungen  Kindern  mit  der  Milch  ein 
wenig  Fenchel-  oder  Kamillenabsud  oder  einen  ähnlichen  leicht  aromatischen 
Aufguss  verbinden,  und  daneben  etwas  wässerige  Rheumtinktur  geben,  ver- 
setzt mit  einigen  Tropfen  der  Kalmustinktur,  wovon  mehrmals  täglich  '/• 
bis  1  Theelöffel  voll  gereicht  wird  Auch  eine  Mischung  der  Rheumtinktur 
mit  etwas  (gutem,  altem)  Malaga  sowie  Hühnchenbouillon  eignet  sich  zu 
demselben  Zweck.  Diese  Mittel  genügen  oft  auch  bei  älteren  Kindern,  doch 
kann  man  ihnen  gegenüber  meistens  schon  aktiver  auftraten.  Ein  gutes 
Atel  in  diesem  Belange  ist  z.  B.  der  Salmiak  in  kleinen  Dosen  (gr. 
vj— i — 3}  auf  Snjj— iv  Vehikel),  verbunden  mit  der  genannten  Rheumtinktur 
oder  mit  einigen  Granen  eines  bitteren  Extrakts,  z.  B.  des  Kardobene- 
dikten-,  des  Bitterkleekrauts,  der  Graswurzel  etc.   Auch  die  Tinc- 
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Iura  Chinae  composila  zu  5iß  anf  Tinctur.  Rhei  aq.  uod  Aq. 
Foeniculi  ää"  5j,  etwa  zu  2  —  3  Weinen  Theeföffeb  (oder  gtt  xxx)  deo 
Tag  ist  eine  zweckmässige  Ordination. 

Dabei  muss  beständig  die  Aufmerksamkeit  auf  reguläre  Funktion  des 
Darmkanals  gerichtet  sein,  sei  es,  dass  Neigung  zu  Stuhl  Verhaftung  oder  zu 
vermehrter  Absonderung  sich  zeigt. 

Sobald  der  Zustand  des  Magens  sich  mehr  und  mehr  zu  normalisiren 
beginnt,  versucht  man  je  nach  dem  Alter  der  kleinen  Patienten  die  Diät 
vorsichtig  zu  verstärken,  indem  gleichzeitig  mit  der  Darreichung  von  Wein 
(Malaga)  und  Bouillon  fortgefahren  wird.  Den  Schluss  der  Kur  bilden, 
nebst  den  letztgenannten  Mitteln,  sehr  angemessen  die  leichteren  Eisenwässer. 


Wenn  ich  so  sagen  mag  als  Kommentar  zur  vorstehenden  Darlegung 
der  Behandlung  der  infantilen  Bronchopneumonie  will  ich  jetzt  zunächst  die 
Geschichte  eines  Krankheitsfalles  mittheilen,  der  zu  den  schwersten  gehört, 
die  zu  meiner  Behandlung  gekommen  sind,  und  aus  welchem  sehr  demon- 
strativ namentlich  hervorgeht,  wie  weit  man  in  dieser  Krankheit  in  der  An- 
wendung der  Blutentziehungen  und  des  Tartarus  stibiatus  gehen  darf,  vor- 
ausgesetzt, dass  man  sich  strenge  an  die  physikalische  Diagnostik  hält,  wo- 
durch man  allein  mit  Sicherheit  vom  Fortschritt  oder  von  der  Rückbildung 
des  pathologischen  Prozesses  fortlaufend  in  Kenntniss  erhalten  wird. 

G.  Pf.,  Knabe  von  sechs  Monaten,  gut  genährt,  von  jetzt  gesunden  El- 
tern, dessen  Mutter  aber  früher  an  Skrophelaflektionen  gelitten  hatte,  er- 
krankte am  22.  December  1853  an  Bronchopneumonie.  Nach  drei  Tagen 
wurde  dem  Hausarzt  ein  Kollege  beigeordnet.  Blutentziehungen,  bisher 
nicht  angestellt,  kamen  auch  jetzt  nicht  zur  Anwendung,  eben  so  wenig 
Brechweinstein. 

Man  halte  Anfangs  lösende  Säfte  und  Kalomel  verordnet,  dann  Salmiak 
in  einem  Brechwurzelinfus  und  als  Ableitung  auf  den  Darmkanal  Wiener 
Trank.    Oertlich  ein  Vesikator. 

Am  31.  December  sah  ich  das  Kind  zuerst.  Sein  Zustand  war  dieser: 
Graubleiche  Färbung  des  Gesichts,  tief  liegende  Augen  mit  dunkleren 
Rändern,  meistens  halb  geschlossen;  Somnolenz,  dannwann  unterbrochen 
von  Unruhe,  Umherwerfen  des  Kopfs  und  der  Arme;  starker  Durst,  unter- 
drückte Urinabsonderung;  reichliche,  täglich  mehrmalige,  halbweiche  mit 
festeren  Stücken  untermischte  Oeffnung  von  säuerlich  fötidem  Geruch» 
weisslich  belegte  Zunge,  Trockenheit  des  Mundes,  Antreibung  der  Ober- 
bauchgegend mit  Empfindlichkeit  bei  Druck,  wenig  Näbrtrieb,  beginnende 
Abmagerung;  Kälte  der  Extremitäten  und  des  Gesichts;  an  Rücken,  Brost 
und  Bauch  starke   trockene  Hitze,   frequenter  kleiner  Puls,   abendliche 
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starke  Fieberexacerbation,   nächtliches  Wimmern,   wechselnd   mit  Som- 
notas,  sehr  wenig  Schlaf;  Respiration  kurz,  belastet. 

Physikalische  Untersuchung: 

Bedeutende  Schleknanh&tifiing  in  den  feineren  Bronchen ,  exsudative 
Verdichtung  in  den  oberen  Lungenpartien  beiderseits,  am  Rucken  Hypo- 
stase wahrnehmbar,  entsprechend  diesem  doppelten  Befunde,  theüs  Fehlen 
des  Atbmungsgeräusches,  theils  sibilirende  Respiration,  in  defr  oberen 
rechten  Lungenspitze  feines  Knistern;  der  Perkussionston  dem  vom  Ohr 
wahrnehmbaren  Verhalten  entsprechend. 

Behandlung  vom  31.  December  an. 

Dec.  31.  Abends  sechs  Uhr. 

Allgemeines  warmes  Bad  von  5  Hinuten,  während  zum  Chirurgen  ge- 
schickt wird.  Nach  Vi  Stunde  8  Blutegel  auf  die  Brust.  Nachblutung 
reichlich  */2  Stunde.  Innerlich  Tartarus  stibiatus  gr.  iv  auf  Siij  Wasser. 
In  meinem  Beisein  1  voller  Esslöffel  gegeben.  Nach  5—10  Hinuten 
Erbrechen  vielen  Schleims,  mehrmals  wiederholt,  keine  Vermehrung  der 
Oeffnung.  Jetzt  alle  Stunde  1  Kinderlöffel  voll  nachgegeben. 
Januar  1.  Morgens. 

Belebtere  Gesichtsfarbe,  Augen  geöffnet,  ohne  Somnolenz,  statt  deren 
mehr  Unruhe;  Respiration  weniger  frequent,  Puls  langsamer,  voller;  ziem- 
lich starker  Durst;  vermehrte  Rasselgeräusche.  —  Medikation  (2stündlich) 
wie  gestern.     Warmes  Bad. 
Abends  eine  Exacerbation  der  Fieberbewegungen.    Noch  ein  warmes  Bad; 

lU  &•  Pulv.  Doveri. 
Januar  2.  Morgens. 

Vermehrte    Kalorifikation ,    Unruhe ,    beschleunigtes    Athmen ,    starker 
Durst.  —  Vier  Blutegel.     Tartarus  stibiatus  wie  gestern.     Als  Getränk 
Selterswasser. 
Abends.    Derselbe  Zustand.  —  Warmes  Bad;    l/4  gr.  Pulv.  Doveri. 
Januar  3.  Morgens. 

Der  Zustand  von  gestern.    Lebhafte  Fieberbewegung.    Dyspnoe,  sibi- 
lirende Respiration.  —  Vier  Blutegel   und  Tartarus  stibiatus  mit   Vinum 
Ipecacuanhae.    Für  den  Abend  ein  warmes  Bad  verordnet. 
Januar  4. 

Besserung  der  Fieber-  und  örtlichen  Brusterscheinungen.     Reichliche 
Schleimanhäufung,  Entleerung  durch  ein  Emeticum.    (Vinum  stibialum.) 
Jaauar  5. 

Gastrische  Erscheinungen;  die  Leibesöffnung  dünnflüssig,  stattlich 
riechend,  untermischt  mit  konsistenteren  graugelblich  gefärbten  Massen.  — 
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Verordnung:  Natrum  nitricum  in  einem  Brechwuraelinft».  Alle  4  Stunden 
1  Theelöffel  voll  Malaga  mit  2  Tropfen  Tinctura  aromatica.  Abends  ein 
warmes  Bad. 

Januar  6. 

Wie  gestern.  —  Mit  der  Medikation  fortgefahren.  Abends  ein  war- 
mes Bad. 

Januar  7. 

Die  gastrischen  Erscheinungen  mindern  sich,  neue  Brustkongestion, 
Hitze  des  Rumpfes.  —  Dieselbe  Medikation.     Warmes  Bad. 

Januar  8. 

Verstopfung.  —  Trockene  Respiration,  Reizhusten,  bedeutende  Unruhe, 
Umherwerfen,  Schreien.  Vermehrte  Kurzathmigkeit,  beschwerliche  Expek- 
toration. —  Ordination:  Vier  Blutegel  zwischen  den  Schulterblättern;  in- 
nerlich Dec.  Althaeae  Süß,  Vin.  Ipecacuanh.  5j,  Tartari  stib.  gr.  ß,  Syr. 
emulsiv.  5vj,  stundlich  1  KinderlöfFel  voll.  —  Warmes  Bad. 

Januar  9. 

Besserung  im  Allgemeinen.  Zweimal  dünnflüssiger  Stuhlgang.  —  Me- 
dikation wie  gestern.    Abends  ein  warmes  Bad  und  gr.  l/4  Pulv.  Doyen. 

Januar  10.  Morgens. 

Dentitionserscheinungen.  —  In  der  Nacht  vom  9.  auf  den  10.  3roalige 
übelriechende  dünnflüssige,  doch  mit  festeren  Kontentis  gemischte  Oeff- 
nung.  Kongestion  zur  Brust  und  zum  Kopf.  —  Verordnung:  Dreistünd- 
lich gr.  ß  Kalomel  mit  gr.  j  Pulv.  r.  Rhei  und  Conch.  ppt.  und  Zucker 
äa  gr.  iv.  Ausserdem  warme  Ueberschläge  über  den  Leib.  Als  Getränk 
Selterswasser. 

Abends  gr.  lU  Pulv.  Doveri  und  ein  warmes  Bad. 

Januar  11. 

Ungefähr  wie  gestern.    Dieselbe  Ordination. 

Januar  12. 

Wiederum  stärkere  Brustkongestion  mit  Reizerscheinungen.  Respiration 
beschleunigt,  Husten  jedoch  loser  als  gestern.  Starker  Durst,  Hitze  des 
Abdomen,  Empfindlichkeit  in  der  Nabelgegend  bei  Druck,  öfteres  An- 
ziehen und  Abstossen  der  unteren  Extremitäten.  Ordination:  Yier  Blut- 
egel rechts  zur  Seite  und  etwas  unterhalb  des  Nabels.  Warme  Ueber- 
schläge iy2  Stunden  lang.  Halbgränige  Kalomelpulver  zweistündlich  ab- 
wechselnd mit  Vin.  stibiat.  und  Ipecac.  ää  5iß  in  Siij  Dec.  Althaeae; 
(Selterswasser).    Abends  ein  warmes  Bad. 

Januar  13. 

Wie  gestern.  Die  Abdominalsymptome  haben  abgenommen;  Husten 
ziemlich  lose,  etwas  verminderter  Durst.  Greifen  in  den  Mund,  geringe 
Saßvation.    Ordination  wie  gestern. 
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Januar  14.  Morgens. 

Wie  gestern.    Elwas  mehr  Ruhe.    Mit  der  Medikation  fortgefahren. 
Abends  Fieberexacerbation.    Ein  warmes  Bad. 
Janoar  15.  Morgens. 

Fiebererscheinungen  vermehrt,  Unruhe,  der  mehrfach  genannte  abnorme 
Stuhlgang,  zweimalig.  —  Ordination:  Zwei  Blutegel  an  der  bezeichneten 
Bauchgegend,  graue  Salbe  zum  Einreiben  mit  Umgehung  der  Stichwunden 
der  Blutegel.  Später  warme  Ueberschläge.  Innerlich  Eibischdekokt  mit 
Yin.  stibiatum  und  Syr«  Allhaeae. 
Abends  nochmals  Einreibung  mittels  der  grauen  Salbe;  gr.  V4  Pulv.  Do- 
yen. Vorher  ein  warmes  Bad. 
Januar  16. 

Wie  gestern.    Etwas  mehr  Ruhe. 
Januar  17. 

Wie  gestern.  Zwei  Oberzähne  deutlich  durchscheinend.  Das  Kind  ist 
ruhiger,  trinkt  nicht  ungewöhnlich  viel,  reichliche  Urinabsonderung.  Re- 
spiration nicht  beschleunigt,  Fieber  gering.  Einmal  Schleimmassen  er- 
brochen.    Husten  lose.    Mit  der  Medikation  3stundlich  fortgefahren. 

Januar  18. 

Der  Zustand  bessert  sich,   sowohl  was  die  Brust-  als  die  gastrischen 
Erscheinungen  betrifft.    Medikation  wie  gestern. 
Januar  19. 

Fortschreitende  Besserung.     Die   beiden  Zähne  sind  durchgekommen. 
Reichliche  Expektoration.  —  Ordination:  Senegainfas  mit  Oxymel  Scillae. 
Warmes  Bad. 
Januar  20. 

Fortschreitende  Besserung.   Die  physikalischen  Zeichen  des  Brustleidens 
sind  bis  auf  ein  geringes  Schleimrasseln  (am  Rücken  wahrnehmbarer  als 
vorn)  verschwunden.     Expektoration  massig.  —  Ordination  wie  gestern. 
Januar  21. 

Die  Brustaflektion  ist  als  beseitigt  anzusehen.   Das  Kind  ist  ruhig,  doch 
angegriffen.     Der  Stuhlgang  noch  unregelmässig  und  mehrweniger  pervers» 
indess  nicht  dünnflüssig.  —  Ordination :  kleine  Gaben  Kalomel  mit  Rheum« 
Dannwann  ein  wenig  Malaga  mit  je  2  Tropfen  Tinclura  Calami. 
Januar  22. 

Wie  gestern.    Mit  dem  wannen  Bade  gegen  Abend  fortgefahren»    Tags, 
wie  oben. 
Januar  23. 

Wie  bisher.  —  Diätetisch:  Bouillon  dannwann  1  Kinderlöffel  voll.  Das 
Gelbe  von  einem  Ei  mit  etwas  Salz.    Einreibungen  des  Abdomen  mit 
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Rc.    Liniment  sapon.  camph.  3iß  . 
Tmct  Canth.  5j 
Unguent  Hydrarg.  ein.  3jj. 
H.  f.  Liniment.     S.   Leise  Morgens  und  Abends  davon  über  den  Bauch 
zu  verreiben. 

Januar  24. 

Zunehmende  Besserung.  —  Innerlich. 

Rc.     Tinct.  Ghin.  comp.  5iß 
—     Rhei  aq. 
Aq.  Foenic.  aä  3j. 
H.  S.    3mal  den  Tag  1  Theelöffel  voll. 

Im  Debngen  wie  bisher  fortgefahren.    (Bouillon,  etwas  Malaga,  Selters- 
wasser u.  s.  w.). 
Januar  25.  bis  29. 

Das  Kind  erholt  sich  zusehends.    Die  Verdauung  noimalisiit     Rück- 
kehr der  kindlichen  Laune. 

•  Eine  14tägige  Eisenwasserkur   nebst   täglichen  lauen  Bädern  und  je 
2tägiger  Einreibung  des  obigen  Liniments  vollendete  die  Behandlung.    Die 
Diät  wurde  verstärkt  und  das  Kind  gedieh  trefflich. 
Nachträglich  sei  noch  bemerkt,  dass  ich  gleich  vom  ersten  Tage  meiner 
Behandlung   an  das  Kind  öfter  aufnehmen  und  während  des  Liegeos  die 
Lage  mehrfach  verändern  liess.     Es  ist  dies  eine  zweckmässige  Encheirese 
gegen  die  so  leicht  bei  Kindern  eintretende  (und  zunehmende)  Hypostase. 
Ausserdem  wurde  eine  Amme  engagirt,  (die  am  2.  Januar  eintrat),  da  eine 
Untersuchung   der  Muttermilch   einen  zu  grossen  Fettgehalt  derselben  er- 
geben hatte. 

Das  Kind  schien,  als  ich  es  zuerst  sah,  ein  sterbendes  t  zu  sein,  wenig- 
stens hatte  man  die  Hoffnung  auf  Durchkommen  nahezu  aufgegeben.  In 
Anbetracht  der  im  Ganzen  nöthig  gewordenen  sechsundzwanzig  Blutegel 
und  einer  Quantität  des  Brech Weinsteins  von  ungefähr  zweiunddreissig 
Granen,  so  wie  in  Anbetracht  der  im  Uebrigen  noch  innerhalb  der  ersten 
acht  Tage  erforderlich  gewesenen  mehrweniger  eingreifenden  Mittel  möchte 
ich  hier  im  Interesse  der  Praktiker  nochmals  an  das  erinnern,  was  ich  im 
Obigen  über  die  scheinbare  Schwäche  in  dieser  Krankheit  gesagt  habe.  Sie 
ist  es,  die,  wenn  tmgekannt  oder  nicht  hinlänglich  gewürdigt,  öfter  tödt- 
lichen  Ausgang  bedingt,  als  in  anderen  Fällen  die  Heftigkeit  der  Krank- 
heit selbst. 
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Bronchitis  chronica. 

Chronische  (Brust-)  Lungen-  und  Bronchenkatarrhe. 

(Zum  Tbeil  das  Astbma  bronchiale  und  die  Pbtbisis  pituilosa  etc.  der  alten  Autoren.) 

Die  Zahl  der  gegen  obige  Zustände  vorgeschlagenen  und  in  Gebrauch 
gekommenen  Mittel  ist  eine  sehr  grosse,  obgleich  eigentlich  das  zu  behan- 
delnde pathologische  Objekt  mehrweniger  einfacher  Natur  ist.  Zum  Theil 
erklärt  sich  dies  aus  dem  Umfange  der  ätiologischen  Momente,  wodurch 
eine  chronische  Hyperämie  und  Stase  der  Lungenbronchen-Schleimhaut  her- 
beigeführt werden  kann.  Aber  selbst  wenn  man  in  hinlänglichem  Maasse 
der  Indicatio  causaKs  im  Kurplan  genügen  will,  lässt  sich  die  Behandlung 
oach  dieser  doch  um  vieles  vereinfachen,  oft  selbst  in  dem  Grade,  dass 
allein  schon  durch  ihre  Erfüllung  in  dem  krankhaften  Prozess  auf  der 
respiratorischen  Schleimhaut  eine  Röckbildung  hervorgerufen  wird.  Ein  an- 
derer Grund  für  dieses  äusserst  wechselvolle  Probiren  pharmazeutischer 
Stoße  liegt  in  dem  Umstände,  dass  die  mit  jenen  Leiden  behafteten  Indi- 
viduen unter  den  verschiedensten  äusseren  Verhältnissen  leben,  die  nur  in 
den  wenigeren  Fällen  PGr  das  therapeutische  Interesse  akkommodationsfahig 
genug  sind,  um  keine  obstinate  Schwierigkeiten  darzubieten.  Hier  kommt 
unter .  anderem  vorzuglich  der  Wechsel  der  Jahreszeiten  in  Betracht.  Nur 
der  Begüterte  vermag  sich,  wenn  daheim  der  Sommer  ausgeht,  den  Auf- 
enthalt in  einem  auswärtigen  milden  Klima  zu  verschaffen.  Ingleichen  ist 
die  Art  des  Berufes  von  Belang.  Endlich  geben  einen  herschlägigen  Grund 
auch  manche  liefere  Krankheiten  der  Brustorgane  selbst  so  wie  des  Magens 
und  der  grossen  drusigen  Unterleibsorgane  ab,  indem  mit  dem  Kranksein 
dieser  die  Aflektion  der  respiratorischen  Schleimhaut  in  Verbindung  steht. 

Im  Allgemeinen  sehen  wir  uns  hier  mit  zwei  grosseren  Reihen  des  Ka- 
tarrhs, nämlich  mit  dem  sogenannten  trocknen  und  feuchten  oder  Schleim- 
katarrh  beschäftigt,  und  mögen  also  die  beiden  Zustände  nächstfolgend  ihre 
gesonderte  Erörterung  finden. 

Chronische  Bronchitis  in  Form  des  trocknen  Katarrhs. 

Der  trockene  Katarrh  zeichnet  sich  aus  durch  beschwerliche  und  spär- 
liche Expektoration,  anstrengenden  Husten  und  dyspnoiscbe  Molesten,  die 
nicht  selten  einen  hohen  Grad  erreichen.  Derselbe  charakterisirt  sich  also 
im  Allgemeinen  als  Reizzustand,  woraus  die  praktische  Kautele  zt*  entnehmen, 
d«s  Reizmittel  im  Anfange  unpassend  sind  und  auch  später  nur  mit.  Vor- 
seht angewendet  werden  dürfen.  . . ,  ,  „  M ., 

Zunächst  suche  man  die  näheren  oder  entfernteren  Untaten  auf  md\ 
wirke  gegen  diese.    Wenn  dies  geschehen  oder  wenn  eq  sich  überbflUfU,  up* . 
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thunlich  zeigte,  verdient  vor  der  anhaltenden  Verwendung  der  einen  oder 
anderen  sogenannten  spezifischen  oder  einseitig  gerühmten  Mittel,  wodurch 
direkt  auf  die  kranke  Schleimhaut  gewirkt  werden  soll»  ein  allgemeineres 
Verfahren  den  Vorzug,  mittels  dessen  man  die  Konstitution  „im  Ganzen", 
das  Blut-  und  Säfteleben  und  das  Nervensein  möglichst  zu  normalisiren 
sucht.  Namentlich  hat  man  sich  zu  bemühen,  durch  Regulirung  der  Diäl 
und  Lebensweise,  wo  nöthig  durch  zeitweise  örtliche  Blulentziehungen  jede 
Kongestion  nach  oben  zu  verhüten.  Dazu  wie  überhaupt  zur  Beseitigung  all- 
gemeiner Störungen,  insonderheit  der  Unlerleibsorgane,  demnächst  zur  Um- 
sümmung  der  Bronchenschleimhaut  eignen  sich  öfter  sehr  vorteilhaft  Milch- 
und  Molken-,  auch  Trauben-  und  Kräutersaftkuren,  mitunter  auch  eine 
(nicht  zu  sehr  formende)  Wasserkur.  Später  (bei  torpiden  Subjekten  mit- 
unter schon  von  vornher)  passen  kohlensäurehallige  und  alkalische  Brunnen, 
auch  Schwefelwässer,  für  sich  oder  bei  grösserer  Empfindlichkeit  zugleich 
mit  Milch,  Molken  etc.  Wo  Störungen  in  der  Unterleibssphäre  vorherrschen, 
sind  salinische  Wässer  zu  empfehlen.  Es  ist  selbstverständlich,  dass  das 
ganze  diätetisch -hygienische  Verhalten  solchen  Kuren  mit  Sorgfall  angepasst 
werden  rauss. 

Unter  den  pharmazeutischen  Stoffen  sind  es  namentlich  verschiedene 
Expektorantia,  die  Emetica,  Narkotica  und  Ableitungsmittel,  die  sich  viel- 
facher Empfehlung  und  Verwendung  erfreuen.  Neben  diesen  gibt  es  auch 
noch  manche  andere  Substanzen,  von  denen  verschiedentlich  Hülfe  erwartet 
worden,  jedoch  ohne  dass  diese  Erwartung  sich  mehrenlheils  hat  bestätigen 
wollen. 

Zu  den  vorzüglichsten  Mitteln  gehören  unstreitig  die  in  tempore  ver 
wendeten  Emetica,  nach  bestimmten  (von  der  Individualität  der  Einzelfälle 
abhängigen)  Zweckmässigkeitsgründen  wiederholt.  Sie  dienen  in  dieser 
Krankheit  vorzugsweis  dazu,  die  kleineren  Bronchen  von  ihrem  Sekret  zeit- 
weis zu  befreien,  und  somit  die  Hindernisse  wegzuräumen,  welche  der 
Kontaktwirkung  der  atmosphärischen  Luft  (der  Blutoxydation)  im  Wege  sind. 

Unter  den  narkotischen  Mitteln,  die  zur  Beruhigung  im  Allgemeinen 
und  insonderheit  als  Somnifera  unentbehrlich  sind,  ist  mit  Recht  der  Mohn- 
saft das  gebräuchlichste.  Man  pflegt  ihn  in  verschiedenen  Verbindungen  zu 
geben.  P.  Frank  lobt  die  Verbindung  mit  Goldschwefel,  Hamilton  die 
mit  versüsstem  Quecksilber  etc.  Eine  sehr  zweckmässige  Verbindung  ist 
die  mit  kleinen  Dosen  der  Brechwurzel.  Verschiedentlich  wurde  auch 
die  Tollkirsche,  der  Stechapfel,  das  Bilsenkraut,  der  Schier- 
ling etc.  benutzt 

Als  Expektorantia  kommen  Antimonialien,  Schwefel,  Gold- 
schwefel, die  schon  erwähnte  Brechwurzel,  die  Meerzwiebel«'  und 
Zeit! ose npräparale  am  häufigsten  in  Gebrauch.  Zweckmässig  ist  immer 
ein  Zusatz  narkotischer  Mittel.    (Opium.) 
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Dannkanal ,  Haut  und  Nieren  werden  als  Ableitungsorgane  benutzt.  Am 
erfolgreichsten  bedient  man  sich  der  Hautableitungen  (Pechpflaster,  wieder- 
holte Vesikatore,  Brech weinsteinsalbe,  Moxen),  unter  denen  ich  mit  Bostan 
Fontanellen  und  Haarseilen  in  allen  Fällen  den  Vorzug  gebe,  wo  nicht  be- 
sondere Schwächezustande  dieses  eingreifendere  Verfahren  durchaus  kon- 
traindiziren. 

Ausserdem  hat  man  die  Brechnuss,  den  Galvanismus,  Aether- 
uod  Chloroforminhalationen,  Jodantimon1),  Oele,  Ammonium 
carbonicum2)  etc.  angewendet.  Sais  Cortis9)  heilte  angeblich  eine 
ömonalliche  hartnäckige  Bronchitis  (mit  Lungenemphysem)  durch  Nux  vo- 
mica  mit  so  raschem  Erfolge,. dass  schon  am  2.  Tage  die  Dyspnoe  und 
am  5.  die  übrigen  Erscheinungen  verschwunden  waren,  nachdem  man  sich 
vorher  vergeblich  in  allen  sonstigen  Mitteln  erschöpft  hatte.  Rozüre  4)  lässt 
bei  fast  allen  chronischen  Brustaffektionen,  wie  es  heisst,  mit  Erfolg  seine 
Kranken  eine  Mischung  aus  60  Grra.  Schwefeläther  und  20  Grm.  Tolubalsam 
aus  einem  weiten  Geiass  etwa  halbstündlich  2  —  3  Minuten  lang  einathmen. 
Grossmann5)  will  Heilung  bei  einem  28jährigen  Mädchen  bewirkt  haben 
durch  OL  Olivar.  mit  Mel  despumaL  äa  5j  täglich,  mit  dem  Oel  steigend 
auf  5  Unzen.  Es  scheint  in  diesem  Fall  das  Oel  mehr  nutritiv  als  ört- 
lich reizmüdernd  gewirkt  zu  haben,  was  bei  anämisch  -skrophulöser  Dispo- 
sition wohl  denkbar  ist  (Analogon :  Leberthran).  Oefter  habe  ich  eine  gute 
Beihülle  von  Einreibungen  des  Halses  und  oberen  Theils  der  Brust  mit  Fett 
beobachtet  Auch  warme  Umschläge  und  besonders  das  Athmen  lauer 
Wasserdämpfe  leisteten  Dienste.  In  manchen  Fällen  ist  die  Anwendung  der 
Dampfbäder  von  ausgezeichnetem  Erfolge. 

Mitunter  entstehen  akute  Exazerbationen  dieser  Form  der  Bronchitis. 
Dann  ist  natürlich  jeglich  reizendes  Verfahren  absolut  zu  vermeiden  und 
man  behandelt  den  Kranken  je  nach  dem  Grad  und  sonstigen  Verhältnissen 
der  eingetretenen  Hyperämie  und  der  begleitenden  Gefässreaküon  antiphlo- 
gistisch, während  man  im  Uebrigen  durch  schleimige  und  beruhigende 
Mittel  reizmüdernd  auf  die  Mucosa  einzuwirken  sucht. 


1)  Compt.  adm.  d.  böp.  d.  Lyon.    Lyon.  1836. 

2)  Gutrar d:  Ann.  d.  tbör.  Mai.  1848. 

3)  El  telegrafo  med.  1849. 

4)  Bev.  thör.  du  Mid.  1.  1853. 

5)  Med  Ztg.  Russl.  184a  No.  18. 
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Chronische  Bronchitis  in  der  Form  des  feuchten  oder 
Schleimkatarrhs. 

Der  chronische  feuchte  Brustkatarrh  (Schleimschwindsucht  der  Alten) 
hat  zum  Theil  direktere,  zum  anderen  indirektere  Ursachen,  indem  er  entweder 
z.  B.  nach  Unterdrückung  habitueller  Fussschweisse  oder  bei  Arbeitern,  die 
bei  ihrer  Beschäftigung  mit  den  Füssen  oder  den  Unterextvemitäten  häufig 
im  Wasser  stehen  müssen,  wie  u.  a.  die  Gräbenreiniger  in  Harschgegen- 
den etc  oder  bei  Säufern  etc.  entsteht,  oder  im  Verlauf  und  Gefolge 
anderer  Krankheiten,  wie  der  rheumarthri tischen  Dyskrasie,  überhaupt  der 
anäroisirenden  Prozesse  zur  Ausbildung  kommt  Diesem  verschiedenen  Ur- 
sprung gemäss  ist  die  kausale  Behandlung  eine  verschiedene,  übrigens  im 
Allgemeinen  nur  verhältnissmässig  kurze  Zeit  mit  Erfolg  ausführbar;  denn 
sobald  (namentlich  bei  älteren  und  schlaffen  Individuen)  der  Katarrh  erst 
einige  Jahre  bestanden,  ist  zu  befürchten,  dass  sich  bereits  Veränderungen 
der  Schleimhaut  ausgebildet  haben.  Dann  ist  die  Behandlung,  obgleich  die 
indicatio  causalis  immer  noch  einige  Berücksichtigung  finden  kann,  durch- 
schnittlich in  den  meisten  Fällen  nach  einem  gemeinsamen  Prinzip  einzurichten, 
indem  man  lediglich  die  Konstitution  zu  kräftigen,  mit  reizend -toni- 
sirenden  Mitteln  auf  die  kranke  Schleimhaut  einzuwirken  sucht,  und  des 
weiteren  symptomatisch  verfährt 

Die  konstitutionelle  Behandlung  (insbesondere  mittels  der  diaetetka  und 
hygienica)  wird  zum  grossen  Nachtheil  der  Patienten  gewöhnlich  auflalleod 
vernachlässigt,  obgleich  doch  hinlänglich  einleuchtet,  dass  in  diesem  Falle 
alle  Bemühungen  in  Betreff  örtlicher  Einwirkung  mehr  oder  minder  erfolglos 
bleiben  müssen;  denn  nicht  anders  als  jedes  sonstige  Organ  lebt  die  kranke 
Bronchenmucosa  vom  Blut  und  gedeiht  je  nach  der  Güte  oder  Untauglich- 
keit  dieses  Nährmillels.  Ueberdies  ist  eine  roborirende  Diät  schon  Angesichts 
der  anhallenden  Säfleverlüste  (mittels  der  Expektoration)  geboten. 

Der  spezielleren  Behandlung,  welche  die  etwa  schon  entstandenen 
Schleimhautveränderungen  zurückbilden,  wenigstens  ihr  weiteres  Fortschrei- 
ten verhüten  will,  steht  eine  ziemlich  umfangreiche  Zahl  von  Mitteln  zur 
Disposition. 

Der  Salmiak  in  kleinen,  längere  Zeit  fortgebrauchten  Gaben,  auch  in 
Verbindung  mit  anderen  Stoffen,  lonisirenden  und  gelind  stimulirenden,  passt 
für  die  gelinderen  Grade  des  Katarrhs.  Es  reihen  sich  mehr- weniger  hier 
die  bitteren  Mose  (Lieh,  island.,  Carragheen),  die  Polygala  amara 
(Sachtleben),  schon  von  P.  Krukenberg  häufig  verordnet,  die  Rad.  Enulae 
(Helenii),  Senegae,  die  Gort  Alcornoco  (ChabarroJ,  ferner  der  Wasser- 
fenchel, die  Meerzwiebel,  die  Zeitlose,  von  Williams  und  Hastings 
besonders  empfohlen,  die  Wallnussblätter  (Nasse)  etc.  an.  Es  darf  aber, 
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namentlich  wenn  die  Meerzwiebel,  die  Senega  etc.  gebraucht  werden, 
durchaus  kein  Reizzustand  der  Bronchenschleimhaut  bestehen.  Die  Wirkung 
des  Wasserfenchels  ist  schon  seit  langem  Gegenstand  therapeutischer 
Kontroversen.  Lange  l)  und  sehr  viele  der  älteren  Aerzte  legten  grosses 
Gewicht  auf  das  Mittel.  Man  schrieb  ihm  theilweis  selbst  narkotische 
Wirkungen  zu.  Vor  einigen  Jahren  ist  es  aufs  neue  von  Michta*)  empfohlen 
worden.  Andere  haben  es  ein  indifferentes,  mehr  oder  weniger  wirkungsloses 
Mittel  genannt,  ja  Valleix  spricht  ihm  nur  Uebles  nach :  Gefässaufregung, 
Hemmung  des  Auswurfs,  Störung  der  Digestion  etc.  Der  Wasserfenchel 
besitzt  weder  die  grossen  Vortheile,  die  man  ihm  zugeschrieben,  noch  ist 
er  in  nachteiliger  Beziehung  so  different,  wie  man  behauptet  hat;  er  ist, 
wenn  ich  so  sagen  darf,  ein  ziemlich  unschuldiges  Mittel,  welches  nur  in 
grossen  Dosen  und  bei  nicht  ganz  beseitigten  Reizzuständen  irritativ,  in 
kleinen  Gaben  dagegen  wenig  oder  gar  nicht  wirkt  Man  kann  5ß — j  auf 
5w — yj  Infus  nehmen. 

Wo  es  darauf  ankommt,  der  übermässig  werdenden  Absonderung  kräftig 
entgegen  zu  treten,  um  den  Verfall  der  Kräfte  zu  verhüten,  versuche  man 
die  Harze  und  Balsame.  Häufig  gebraucht  wurden  die  Myrrhe,  auch  das 
Gummi  Ammoniac;  wogegen  in  neuerer  Zeit  unter  den  Balsamen  vor- 
züglich der  Bals.  Copaivae  Empfehlung  fand.  Armstrong  gibt  denselben 
zu  Anfang  zu  gtt.  30 — 40  3mal  täglich  in  Wasser  und  Schleim,  und  steigt 
alsbald  täglich  um  5—10  gtt.  bis  auf  60  und  80.  Wo  er  zu  stark  auf 
den  Darmkanal  wirkt,  wird  ein  Zusatz  gemacht:  Spir  vin.  camph  ,  Aq. 
Menth,  pip.  etc. 

In  ähnlicher  Weise  sind  Kubeben  in  Anwendung  gekommen,  (Gray: 
Lond.  Gaz.  V.  XXVI.  p.  98);  auch  Terpentin. 

Als  unterstützende  Mittel  werden  Fichten-  und  Tannensprossen- 
absude  empfohlen.     (Naumann:  3ß — j  Turion.  pin.  in  5xx  Kolatur.) 

Nach  Pereira's  Versuchen  ist  das  Resineon  mit  Nutzen  statt  des 
sonst  gebräuchlichen  Theers  zu  verwenden.  Er  gibt  von  dem  Spir.  Re- 
sineoni  (1  Tb.  in  20  Th.  Alkohol)  täglich  3— 4 mal  zu  gil.  v—x  p.  d. 
Wo  keine  Herz-  oder  Gefässkrankheit  vorhanden  soll  nach  Alison  das  Tannin 
Dienste  leisten.  Er  gab  2— 3mal  täglich  gr.  j  — iy,  wobei  Auswurf  und 
Husten  nachliessen  und  die  Ernährung  sich  besserte. 

MarL  St.  Auge  *)  will  von  dem  Extr.  Mones  ähnliche  Wirkungen 
beobachtet  haben. 

Bei  sehr  starkem  Auswurf  und  bedeutender  Abmagerung  soll  man  mit 


1)  Abb.  üb.  d.  p.  Wirkg.  d.  Rossfench.   Leipz.  1771. 

2)  Bull,  de  tb6r.  1847.  Decbr. 

3)  Gaz.  de  möd.  de  Par.  1839.  No/  42. 

13* 


196 

Erfolg  Ratanhia  (Naumann),  Pltirob.  acetic.  (HendersonJ  l)  u.  a.  Ad- 
stringentien  verwenden.    Auch  die  Fol.  Dv.  urs.  fanden  Empfehlung. 

Ein  ziemlich  ausgedehnter  Gebrauch  ist,  wie  es  scheint,  in  einzelnen 
Fällen  nicht  ohne  Nutzen,  von  der  Admiatrik  gemacht  worden.  Man  wählte 
harzige  und  balsamische  Stoffe.  Besonders  gerühmt  wurden  die  Theer- 
räucherungen.  (Naumann,  Pagenstecher,  Crichton,  Hufeland.)  Peanon, 
Eberle  und  Physik  empfehlen  Ae  therinhalationen.  Touhnouche  rühmt  die 
Chloreinathmungen.  Brake  in  Neujork  lässt  seine  Kranken  in  ein  sehr 
erwärmtes  Bett  gebracht  oder  im  Bade  (von  29°  R.)  mit  Hülfe  eines  Rohrs 
die  kalte  atmosphärische  Luft  oder  die  in  einem  Gefäss  mittels  Eis  auf 
3°  R.  abgekühlte  Zimmerluft  3mal  täglich  eine  Stunde  lang  einathmen. 
Wohl  eine  ziemlich  unfruchtbare  Encheirese. 

Garin*)  theilt  einen  durch  arsenige  Säure  (zu  gr.  l/tb  mit  etwas 
Extr.  Op.  gummös,  in  Pillenform  Abends  vor  dem  Schlafengehn,  später  zu 
gr.  Via  °hne  Opiumzusatz  früh  und  Abends)  geheilten  Fall  mit,  der  einer 
grossen  Menge  von  Heilmitteln  Widerstand  geleistet  hatte. 

Piorry  s)  hat  angeblich  mit  animirendem  Erfolge  den  Versuch  gemacht, 
das  Verfahren  William' $  gegen  Schnupfen:  Entziehung  jeglicher  Gelränke, 
auch  gegen  den  feuchten  Bronchenkatarrh  in  Anwendung  zu  ziehen.  In  3 
Fällen  soll  baldige  Heilung»  in  8  anderen  Besserung  erfolgt  sein. 


Ich  habe  bisher  der  Emetica  nicht  erwähnt  Sie  sind  in  der  vorlie- 
genden Krankheitsform,  von  Zeil  zu  Zeit  angewendet,  höchsl  erfolgreiche 
Mittel,  sowohl  wegen  ihrer  entleerenden  als  umstimmenden  Wirkung,  und 
bahnen  sie  namentlich  auch  anderen  Mitteln  den  Weg.  Bei  Zunahme  der 
Beklemmung  und  asthmatischen  Beschwerden,  wenn  die  Auswurfsstoffe  zäher 
Natur  sind,  sind  sie  durch  nichts  anderes  zu  ersetzen. 


Allgemeine  Bemerkungen  in  Bezug  auf  einzelne  Kauteien,  Nach- 
behandlung und  Folgezustände. 

Bei  allen  kongestiven  und  entzündlichen  Brustaffektionen  der  Kinder, 
je  jünger  sie  sind,  um  so  mehr,  muss  darauf  geachtet  werden,  dass  sie 
nicht  anhaltend  auf  dem  Rücken  liegen.  Man  empfehle  der  Wärterin  ein 
öfteres  Aufnehmen  der  Kleinen  und  wechselnde  Lage  auf  der  einen  und  an- 
deren Seite. 


1)  Lond.  med.  Gaz.  XXVI.  263. 

2)  Rev.  m*d.  chir.  de  Par.  1848.  Octbr. 

3)  Journ.  de  m6d.  et  de  chir.  pral.  IV.  348. 
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Bei  Erwachsenen  kommt  es  häufig  vor,  dass  ungefähr  in  demselben 
Zustande,  wie  die  Bronchenschleimhaul,  auf  die  Hucosa  des  Magens  sich 
befindet.  Bisweilen  ist  letztere  selbst  der  vorwiegend  leidende  Theil.  In 
diesen  Fällen  zeigen  sich  bittere  Mittel  (die  bitteren  Extrakte  des  Fieber- 
klees, des  Karduibenediktenkrauts  etc.)  nützlich,  nöthigenfalls  in  Verbindung 
mit  lösenden  und  demulcirenden.  Sind  die  gastrischen  Störungen  deutlicher 
ausgesprochen,  passen  unter  Umständen  Emetica,  denen  Purgantia  folgen 
können  (oder  letztere  allein),  und  greift  man  erst  hierauf  zu  bitteren  oder 
expeklorirenden  Mitteln.  Bei  plethorischen  Individuen  können,  wenn  stärkere 
Kongestionen  vorhanden  sind ,  Blutentziehungen  zur  Anwendung  kommen, 
doch  hüte  man  sich  vor  den  allgemeinen,  die  in  der  Regel,  wenn  sie  auch 
im  Beginn  zu  erleichtern  schienen,  für  später  schaden,  indem  sie  den  Ver- 
lauf des  Debels  protrahiren. 

Als  Nachkur  bei  Greisen  ist  stets  ein  roborirendes  Verfahren  mittels 
Dät  und  tonischer  Mittel  (China)  indizirt.  Selters  etc.  mit  Milch  ist  ein 
vortheilhaftes  Getränk. 

Bei  Alten,  die  mit  Rheuma rthritis  behaftet  sind,  lässt  sich  nach 
Maumann  Guajak  versuchen,  in  Verbindung  mit  Schwefel  uud  einem 
bitteren  Extrakt. 

Bei  Bronchitis  (Cat.  bronch.)  in  Folge  von  Masern  empfahl  Stintzing 
(ffaffs  Mhtheilung.  N.  F.  7.  Jahrg.  Heft  5  u.  6)  die  China. 

Die  Katarrhe  der  Tuberkulosen  erfordern  wiederholte  örtliche  Blutent- 
ziehungen und  demnächst  die  weitere  antituberkulöse  Behandlung,  welche 
Emetica  gänzlich  und  starke  Purgantia,  die  Diaphoretica  und  den  reichlichen 
Gebrauch  der  Harze  und  Balsame  bedingungsweise  ausschliesst 

Eine  ähnliche  höchst  vorsichtige  Behandlung  ist  bei  sehr  reizbaren, 
nervösen  Individuen  zu  beobachten.  Man  hüte  sich  hier  vor  zu  grossen 
Dosen  auch  der  gebräuchlichsten  Mittel. 

Komplikation  der  Bronchiten  und  Katarrhe  mit  Herzkrankheiten  lässt 
die  Antiphlogose  zu,  verlangt  aber  Vorsicht  in  ihrer  Anwendung,  namentlich 
für  den  Fall,  dass  Serumabsonderung  im  Herzbeutel  bevorsteht  oder  schon 
begonnen  hat.  Dann  sind  Ableitungen  auf  (Haut)  Darm  und  Nieren  am  Platz. 
Die  oft  empfohlene  Digitalis  mag  in  Verbindung  mit  Nitrum,  Tart.  sti- 
bial  etc.  Berücksichtigung  finden. 

Die  Gegenwart  von  Lungenemphysem  erfordert  namentlich  Brech- 
mittel und  stärkere  Ableitungen  auf  die  Haut 

Treten  während  einer  chronischen  Bronchitis  akute  Nachschübe  ein, 
30  sei  man  in  der  Antiphlogose  nicht  zu  voreilig,  wenigstens  dürfen  allge- 
meine Blutentziehungen  nicht  ohne  Noth  vorgenommen  werden.  Im  Debrigen 
ist  die  Behandlung  die  gewöhnliche. 
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Chronische  Bronchiten  oder  Bronchenkatarrhe  können  unter  Umständen 
Veränderungen  des  Lumens  der  Luftröhren  Verzweigungen  herbeiführen: 
Verengerungen1)  wie  Erweiterungen.  Die  ersteren  werden  vorzugs- 
weis  durch  Wulstung  oder  Hypertrophie  der  Schleimhaut  bedingt  und  finden 
sich  bald  vereinzelter  bald  verbreiteter  vor.  Es  ist  eine  prekäre  Sache,  auf 
Beseitigung  solcher  Abnormität  durch  örtliche  Mittel  hinwirken  zu  wollen. 
Man  kann  sie  (Expektorantia,  Adstringentia)  versuchen,  darf  aber  im  Ganzen 
nicht  viel  von  ihnen  erwarten.  Grössere  Hoffnung  darf  man  bei  interkur- 
renter Anwendung  der  Brechmittel  auf  ein  im  Allgemeinen  die  gesammte 
Oekonomie  influenzirendes  Verfahren  setzen.  Es  müssen  derartige  Kranke 
in  ganzer  Ausdehnung  des  Begriffs  einer  diätetisch -hygienischen  Kur  unter- 
worfen werden.  (Eine  gute  leicht  verdauliche  Kost,  Vermeidung  ungemässer 
Getränke,  reichlicher  Aufenthall  und  Bewegung  in  frischer  Luft,  Leibes- 
übungen, Reisen,  Bäder,  in  manchen  Fällen  marine,  in  anderen  Ems,  Ma- 
rienbad, Karlsbad  etc.  mit  gleichzeitiger  Trinkkur  etc.) 

Die  Erweiterung2)  der  Bronchen  (Bronchektasis)  ist,  wenn 
allgemein,  wie  chronischer  Bronchenkalarrh  zu  behandeln.  Man  pflegt  zu 
sagen,  es  müsse  darauf  hingewirkt  werden,  dem  Zustande  von  Erschlaffung 
der  Organe  abzuhelfen,  allein  die  dazu  vorgeschlagenen  Mittel  lassen  mehr 
oder  weniger  alle  in  Stich.  Es  gilt  hier  ganz  dasselbe,  was  soeben  hervor- 
gehoben wurde :  auf  allgemeine  konstitutionelle  Einwirkung  kommt  es  aa 
Nur  durch  die  Hebung  der  gesammten  organischen  Energie  kann  möglieber 
Weise  auch  die  Elastizität  der  leidenden  Athmungsorgane  wieder  gehoben 
werden.  Immerhin  indess  ist  auch  mit  den  lehrhaft  üblichen  Mitteln  ein 
Versuch  zu  machen. 

Die  variköse  oder  sogenannte  sackartige  Bronchenerweiterung 
(Kirrhose  der  Lunge:  Corrigan),  welche  Ausbuchlungen  mit  eiterigem  In- 
halt, Abscessen  in  den  Lungenläppchen,  Kavernen  ähnlich,  bildet,  ist  bis 
fetzt  inkurabel.  Das  Verfahren  dagegen  ist  zunächst  das  gegen  chronische 
Katarrhe  überhaupt  gerichtete.  Wie  Corrigan  im  Anfange  des  Uebels  vom 
Quecksilber  Erfolge  gehabt  haben  kann,  ist  schwer  begreiflich.  Das,  was 
an  Erfolg  zu  erzielen  ist,  kann  auch  hier  nur  durch  Hygiene  im  Allgemei- 
nen erreicht  werden.  Man  suche  die  Thäügkeit  der  annoch  gesunden  Lunge 
möglichst  der  funktionellen  Norm  zu  nähern  und  in  dieser  zu  erhalten,  wes- 
halb zweckmässige  Bewegung,  reichlicher  Aufenthalt  im  Freien,  auch  etwa 
methodische  Uebung  der  Athemmuskeln,  sowie  die  Rücksichtsnahme  zu  em- 
pfehlen ist,  dass  die  Brust  nicht  durch  beengende  Kleidung  genirt  werde. 
Kongestivzustände  müssen  abgehalten  werden,  doch  nicht  durch  Bluteotzie- 
hungen,  sondern  durch  Ableitungen,  z.  B.  auf  den  Darm.   Zeit  weis  gegebene 


1)  Stoke*  1.  c.  S.  69  ff. 

2)  Stokes  L  c.  S.  78  & 
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Emetica  sind  die  besten  Mittel  um  die  grossen  Holesten  des  Zuslandes 
rasch  für  einige  Zeit  zu  beseitigen»  Neben  roborirender  Diät  passen  inner- 
lich Schwefel wässer,  äusserlich  aromatische  und  Schwefelbäder;  ausserdem 
das  Tragen  von  Flanell  auf  blosser  Haut.  Nehmen  die  hektischen  Erschei- 
nungen überhand,  so  hat  man  natürlich  nur  noch  das  Ende  zu  erleichtern. 

(Narkotica.) 

i 

Schwer  sind,  wie  Frerichs*)  bemerkt,  die  Bronchenkatarrke  bei  In- 
dividuen, die  an  Bright  seh  er  Nierenentartung  leiden,  im  Zaum  zuhalten, 
wenn  namentlich  Herzfehler  zu  Grunde  liegen  und  die  Anämie  bereits  starke 
Fortschritte  gemacht  hat.  Namentlich  ist  das  später  in  der  Regel  aufkom- 
mende Lungenödem  bedenklich.  Man  versuche  durch  die  einen  oder  anderen 
der  obgenannten  Expektorantia  die  Entfernung  der  pathischen  Produkte,  wo 
oöthig  auch  dnreh  Emetica,  und  bemühe  sich  dann  weiter  die  Absonderung 
durch  adstringirende  Stoffe  zu  beschränken.  (Gerbsäure,  Bleizucker,  Eisen- 
cWorid:  Frerichs).  Osborne  empfahl  hier  den  Bals.  Copaiv.,  indess  Fre- 
richs bemerkt  mit  Recht,  dass  seine  Wirkung  auf  die  Nieren  Bedenken  er- 
regen muss. 

Gegen  Glottisödem  wende  man  sofort  energische  Mittel  an:  Blasenziehen 
auf  der  den  Kehlkopf  bedeckenden  Haut  durch  siedendes  Wasser,  kaustisches 
Ammoniak  etc.,  Skarification  der  Schleimhaut,  nöthigen  Falles  dieLaryngototaie. 


Werden  Schwangere  von  ßronchenkatarrhen  befallen  oder  bestanden 
dieselben  bereits,  so  ist  zunächst  zu  beachten,  dass  man  durch  die  zu  ver- 
wendenden Mittel  keine  abortive  Wirkung  herbeiführe.  Den  Husten  und  die 
etwaigen  Atembeschwerden  suche  man  vorsichtig  durch  Narkotica  zu  be- 
herrschen, letztere  aber  im  Allgemeinen  besser  durch  Ableitungen  auf  den 
Darmkanal  (Latwergen,  Ol.  Ricini,  Lavements)  und  solche  diätetische  Stoffe 
(Pflaumen  u.  Aehnliches),  die  gelind  auf  Betätigung  der  Darmabsonderung 
einwirken.  Wo  kein  anämischer  Zustand  vorhanden,  können  auch  Blulent- 
ziehungen  in  Anwendung  kommen.  Am  schwierigsten  sind  die  Bronchen- 
katarrhe  tuberkulöser  Schwangeren  zu  bebandeln.  (Oeflere  Applikation  von 
Blutegeln,  sobald  irgendwie  Reizung  sich  bekundet,  demulzirende,  gelind 
expektorirende  Mittel  u.  s.  w.  Feuchte  Wärme  admiatrisch  und  zu  Umschlägen.) 


*)  Die  Jfrjgtbsche  Njerenkrankbeit  etc.    3raun$phw.  leföl.  S.  232, 
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Werte  Unterordnung. 
Behandloog  der  LongeBkrankheitoo. 

Enter  Abschnitt. 
EotzflodüDgeB.    Pnhnonitis  sen  PBeomonia» 

L 

Historischer  Rückblick 

1.   Ansichten  in  Betreff  der  Blutentziehungen. 

Unter  den  aktiven  akuten  Entzündungen  war  es  vorzugsweis  die  Pneu- 
monie, in  Betreff  welcher  von  älteren  wie  von  den  neueren  Aerzten  heftig 
für  oder  wider  die  Nützlichkeit  der  Blutentziehuiigen  debattirt  wurde.  Der 
hauptsächlichste  Streit  entspann  sich  seit  Wiederbelebung  der  sogenannten 
exakten  Wissenschaftlichkeit,  während  die  Anerkennung  der  antiphlogistischen 
Heilmethode  früher  überwiegend  und  jetzt  vor  reichlich  hundert  Jahren  ge- 
wissermaassen  eine  wissenschaftliche  Notwendigkeit  war.  Der  grosse  und 
vielerfahrene  englische  Arzt  Sydenham  *)  war  es,  der  reichliche  und  wieder- 
holte Blutentziehungen  zum  therapeutischen  Gesetz  in  der  Behandlung  der 
Pneumonie  erhob.  (Curatio  hujus  morbi  in  repelita  venaesectione  fere  Iota 
stat.)  Doch  wollte  Sydenham  zugleich,  dass  man  in  Hinsicht  auf  Grösse 
und  Frequenz  der  Aderlässe  individualisirend  verfahre  und  also  das  Alter, 
den  Bestand  der  Kräfte,  den  Intensitätgrad  der  Krankheit  etc.  berücksichtige. 

Aul  Seilen  der  Sydenham'schen  Ansicht  treffen  wir  ferner  die  bedeu- 
tenden Namen  eines  Huxhatn,  eines  /  P.  Frank,  Cullen,  Hamilton  y  Län- 
nec,  Sauvages,  Borsieri,  Lorinser,  Boerhave,  v.  Swieten,  Hörn  u.  a. 
Freilich  gingen  schon  damals  Einzelne  zu  weit,  so  namentlich  Cullen,  Sau- 
vages,  Borsieri,  dagegen  machten  aber  Andere  (Huxham,  Lorinser)  bereits 
darauf  aufmerksam ,  dass  in  den  späteren  Stadien  der  Pneumonie  wieder- 
holte Aderlässe  sogar  lödtlich  werden  könnten,  und  interessant  ist  die  Be- 
merkung von  Boerhave  und  v.  Swieten2),  dass  Lungenentzündungen  ge- 
ringeren Grades  auch  ohne  Blutentteerungen  durch  ein  diätetisches  Verfahren 
gehoben  werden  könnten.  (Die  heutigen  Aerzte,  welche  die  Erfinder  dieser 
bevorzugten  Heilmethode  zu  sein  glauben,  dürften  füglich  hiervon  Notiz 
nehmen.) 


1)  Op.  omn.  Genev.  1757.  I.  165. 

2)  Aphor.  850—853. 
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Einen  unwissenschaftlichen  Hissbrauch  der  Blutentziehung  haben  in 
jüngerer  Zeit  namentlich  Bouillaud ')  und  seine  Anhänger  zu  verantworten. 
Anfangs  täglich  zweimal,  später  einmal,  selbst  bis  zum  neunten  Tage  hin 
soU  venäsecirt  und  in  der  Zwischenzeit  örtlich  durch  Blutegel  oder  (lieber) 
Scbröpfköpfe  Blut  entzogen  werden.  In  Fällen  Hess  Bouillaud  Blut  bis  zu 
10  Pfunden  entziehen. 

Begreiflich  fand  diese  Methode  keine  dauernde  Nachahmung,  im  Gegen- 
tbeil  bald  die  verdiente  Opposition,  namentlich  durch  die  Bemühungen  ein- 
zelner Landsleute  des  genannten  Arztes  (Chomel,  Louis*),  Grivolle)*). 

Der  grössere  Theil  einsichtsvollerer  Aerzte  der  Gegenwart  hält  zwar 
an  der  Nützlichkeit  der  Blutentleerungen  fest,  sucht  ihnen  indess  bestimm- 
tere Indikationen  zu  geben,  fern  den  Uebertreibungen  nach  der  einen  oder 
anderen  Seite,  dem  Extremen  und  Exklusiven.  So  Pfeuffer  und  Wunder- 
lich (in  ihren  bekannten  Werken),  Solbrig4),  Tessier6),  Lackner6),  Ma- 
lm7), Simon*),  zum  Theil  Berger,  (Rüscher),  Fiebig9),  Tinanz,  Crisp 
(Lond.  med.  Examen.  1851.  Septbr.  Oclbr.),  Heyne10)  (Scharf),  Bennet11), 
Müller**),  Thomson13)  u.  A. 

Während  Einzelne  von  Blutentziehungen  zu  jeder  Zeit  des  Verlaufs  der 
Krankheit  sich  Nutzen  versprechen,  was  allgemein  hingestellt  wohl  ziemlich 
fraglich  bleibt,  knüpfen  die  drei  zuletzt  genannten  Aerzte  besondere  Be- 
dingungen an  ihre  Verwendung.  Bennet  hält  Aderlass  und  überhaupt  strenge 
Antiphlogose  für  durchaus  nachtheilig,  sobald  Exsudation  erfolgt  ist.  Die 
YenäsektioD  ist  nach  ihm  nur  dann  von  Nutzen,  wenn  der  Arzt  gleich  im 
Beginn  der  Krankheit  gerufen  wird,  wenn  nach  dem  ersten  Frostanfall  Dysp- 
noe und  Schmerz  im  Begriff  sind,  sich  zu  entwickeln  und  die  physikalische 
Untersuchung  ein  Exsudat  noch  nicht  konstatirt.  Müller  kommt,  indem  er 
die  Schrill  von  Dietl14)  der  Kritik  der  Erfahrung  unterzieht,  zu  dem  Resul- 
tat, dass  der  entzündliche  Lungenprozess  vor  eingetretener  Ausschwitzung 
durch  eine  Venäsektion  an    weiterer  Ausbildung   verhindert   werden    kann, 


1)  Clin.  m6d.  etc.    Par.  1837.  111.  454.  —  Ann.  de  thör.  1845.  Juill. 

2)  Rech.  s.  1.  eff.  de  la  saignöe  etc.    Par.  1835. 

3)  Pneum.  au  diffex.  äce.    Par.  1844. 

4)  Baier.  Kr.  Bl.  1844.  No.  35. 

5)  Rev.  m4d.  chir.  de  Par.    Aoüt.  1847. 

6)  Oest.  Wochenscbr.  1848.  18. 

7)  Berl.  med.  Zeil.  1851.  72. 

8)  Bull.  g<*n.  de  thör.  1851.  Janv. 

9)  Organ  für  d.  ges.  Heilkunde.  1853.  II.  3. 

10)  Heule**  u.  Pfeuffer'*  Ztschr.  I.  3. 

11)  Monthly  Journ.  1850.  Febr. 

12)  Beitr.  z.  Heilkunde  v.  d.  Gesellsch.  prakt.  Aerzte.    Riga  1851.    Lfrg.  3. 

13)  Tbe  Lond.  med.  and  surg.  Journ.  1847. 

14)  Der  Aderlass  in  der  Lungenentzündung  kliiu  u.  physiol.  erört.    Wien  1849. 
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diese  indess  unter  gewissen  Umständen  dessen  ungeachtet  doch  nicht  räth- 
lich  oder  direkt  zu  wjderraihen  ist  Umstände  der  Art  sind:  epidemischer 
Charakter,  allgemeine  Schwäche,  Chlorose,  Marasmus,  Ist  bereits  Eusuda- 
tion  erfolgt,  so  darf  der  Aderlass  nur  in  seltenen  Fällen  noch  benutzt 
werden;  durchschnittlich  ist  er  jetzt  zu  verwerfen.  Wenn  die  ersten  zwölf 
Stunden  vorüber  sind,  erwartet  Thompson  vom  Aderlass  nicht  viel  mehr, 
obgleich  er  ihn  im  Debrigen  für  das  beste  Mittel  hält.  Vor  Auflauf  der 
genannten  Frist  kann  ein  einziger  Aderlass  den  Kranken  retten,  man  darf, 
wo  nölhig,  alle  2—3  Stunden  Blut  entleeren;  später  bringt  die  Venäsektion, 
die  gleichwohl  anzustellen  ist,  keine  sonderliche  Erleichterung,  auch  bei 
starker  Herzaktion  und  Fieber  nicht 

An  der  Spitze  derer,  die  mehrweniger  direkte  Gegner  des  Aderlasses 
sind:  Thielmann,  Wütich,  Todd,  Rühle,  Dworzak,  Bernhardt,  Hamernjk 
u.m.  a.,  steht  Dietl.  (Cf.  ausser  der  S.  201  unten  genannten  Schrift:  Wien. 
med.  Wochenschr.  5.  6.  7.  1852  u.  1853.)  Er  und  mit  ihm  die  wiener  Schule 
sehen  in  dem  Prozess  der  Pneumonie  eine  sogenannte  croupöse  Hyperinose 
oder  primäre  fibrinöse  Krase,  mit  quantitativer  Faserstoffzunahme  und  davon 
abhängiger  Verminderung  der  Blulkügelchen.  Da  letztere  die  Hauptträger 
des  Sauerstoffs  sind,  erleidet  auch  an  diesem  das  Blut  einen  Verlust,  und 
es  kann  in  der  von  Kongestion  heimgesuchten  Lunge  keine  genügende  Ver- 
jüngung vor  sich  gehen.  Nach  seinen  Beobachtungen  im  wiener  Kranken- 
hause schliesst  Dietl,  dass  die  Pneumonie  bei  diätetischer  Behandlung  in 
zwei  bestimmten  Abschnitten  verläuft,  die  Hepatisation  von  kürzerer  Dauer 
ist  und  Nachkrankheiten  seltener  vorkommen.  Nur  ganz  im  Anfange  dar 
Krankheil  kann  von  dem  Aderlass  etwas  erwartet  werden;  im  allgemeinen 
bedingt  er  ein  ungünstigeres  Mortalitätsverhäitniss. 

Nach  Thielmann*)  dient  die  antiphlogistische  Methode  nur  dazu,  den 
durch  die  Hepatisation  schon  gefährdeten  Kräftezusland  noch  weiter  herab- 
zusetzen, und  dem  Organismus  die  letzten  Kräfte  zu  rauben,  durch  die  er 
im  Stande  gewesen  wäre,  mittels  Expektoration  und  Resorption  die  in  das 
Parenchym  ausgeschwitzten  Stoffe  zu  entfernen  und  sofort  Heilung  herbei- 
zufuhren. Daraus  (d.  h.  aus  dieser  vorläufigen  Annahme)  folgert  der 
Genannte,  dass  nur  von  einem  der  Antiphlogose  entgegengesetzten  Verfahren 
Heil  zu  erwarten,  was  durch  Erfahrung  am  Krankenbette  bestätigt  werde. 
Die  Mittel  nun,  auf  die  Thielmann  vor  allem  grosses  Gewicht  legt,  sind 
neben  der  Milchdiät  die  Arnika  und  Benzoesäure;  sie  werden  verord- 
net, sobald  irgendwo  am  Thorax  die  Zeichen  der  Hepatisation  wahrgenommen 
werden.  Weiteres  Raisonnement  des  Herrn  Thielmann:  Die  Arnikabluthen 
sind  kräftige  Erreger  des  vegetativen  Nervensystems,  also  auch  des  Blutge- 
fässsystems;   dies   zeigt  sich  hauptsächlich   in  der  Sphäre  der  Kapillarität 


*)  Russ.  Ztg.  1845.  No.  12. 
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durch  gesteigerten  Blutzufluss  und  vermehrten  Turgor  vitalis;  dadurch  wird 
eine  kräftige  Ableitung  des  Bluts  aus  den  Centralorganen  und  natürlich  auch 
aus  den  Lungen  bewirkt,  und  ausserdem  werden  durch  Erregung  eines 
kräftigen  Stoffwechsels  Stasen  in  Fluss  gebracht  und  die  Resorption  des  Ex- 
sudats kräftig  angefacht  Die  Benzoesäure  soll  wegen  ihrer  erregenden  Wir- 
kung auf  die  pneumogastrischen  Nerven  die  Arnika  unterstützen,  indem  sie 
deren  Wirkung  auf  die  Lungen  richtet.  Es  entsteht  meistens  schon  nach 
den  ersten  Löffeln  der  Mixtur,  namentlich  wenn  Husten  und  Expektoration 
schon  aufgehört  hatten,  vermehrter  Husten  und  die  charakteristische  Expek- 
toration kommt  zu  Stande,  die  Sputa  mehren  sich  von  Stunde  zu  Stunde 
und  das  Lungengewebe  kehrt  oft  schon  nach  wenigen  Tagen  zu  seiner  Norm 
zurück.  Auch  kommen  Fälle  vor,  wo  weder  Husten  noch  Expektoration 
gesteigert  wird,  sondern  das  Exsudat  direkt  aufgesaugt  wird.  Eine  uner- 
läßliche Bedingung  ist  bei  dieser  Kurmethode,  dass  der  Kranke  öfter  seine 
Lage  ändere,  besonders  auch  viel  aufrecht  sitze  und,  wenn  es  seine  Kräfte 
nur  irgend  erlauben,  herumgehe.  (Ich  bemerke  dazu,  dass  mir  äusserst 
wenig  Kranke  mit  ausgebildeten  Pneumonien  vorgekommen  sind,  die  dazu 
nur  für  Augenblicke  im  Stande  gewesen  wären.  Thielmann  mag  wohl 
manche  Kongestion,  manchen  Katarrh  mit  zu  den  pneumonischen  Affeklionen 
gezählt  haben ,  denn  sonst  würden  sich  ihm  wohl  gleichfalls  nicht  die  ziem- 
lich unschuldigen  Wolverleiblüthen  von  so  wunderbarer  Wirkungskraft  be- 
währt haben.) 

Wittich  l)  meint,  der  Aderlass  könne  im  günstigsten  Falle  nur  be- 
wirken, dass  die  Genesung  bedeutend  verlangsamt  werde.  Auch  er  geht 
Tod  der  Annahme  aus,  dass  die  Ursache  der  Pneumonie  eine  croupös-fibri- 
nöse  Stase  des  Bluts  sei.  Diese  glaubt  er  am  besten  durch  methodischen 
Kalomelgebrauch  besiegen  zu  können.  Bei  bedeutender  rascher  Ausbreitung 
der  Entzündung  gibt  er  in  2slündigen  Zwischenräumen  drei  Dosen,  jede  zu 
gr.  ?j  (oft  noch  stärker),  bei  Kindern  zu  gr.  ij  —  iij.  Ist  die  Hepatisation 
am  dritten  Tag  bezwungen,  so  geschieht  nichts  weiter;  wo  nicht,  wird  das 
Kalotnel  weiter  gegeben  wie  oben,  ebenso,  wenn  nöthig,  am  5.  —  7.  Tage 
ns.  f.,  bis  entweder  die  Entzündung  beherrscht  wird  und  die  Exsudatver- 
flüssigung beginnt,  oder  die  ersten  merkuriellen  Zeichen  abseilen  der  Kon- 
stitution eintreten.  (Diese  pflegen  nach  so  grossen  Gaben  bei  Erwachsenen 
nur  selten  bis  zum  3.  oder  4.  Tage  auszubleiben !).  Unter  23  mitgeteilten 
Krankengeschichten  (keine  sehr  grosse  Zahl!)  sollen  viele(?)  schwere  Fälle 
gewesen  sein.  (Was  heisst  im  Allgemeinen  schwer  ?)  Ein  etwas  dehnbarer  Begriff. 

Todd9)  empfiehlt  statt  der  Blutentziehungen  Hautreize  aus  Senfmehl 


1)  Die  akute  Pneum.  u.  ihre  sieb.  Heiig.  m.  Quecksilberchlorör  ohne  ßlutent- 
ziebuog.   Erlangen  1850. 

2)  Med.  Tim.  1852. 
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und  Terpentinspirilus,  3 — 4ma)  täglich  zu  erneuern,  innerlich  Liq.  Ammon. 
acelic.  oder  citrici  in  Dosen  bis  zu  Svj  —  viij,  zeitweise  Abführmittel. 

Rühle  l)  berichtet,  dass  im  Breslauer  Allerheiligenhospital  schon  seit 
einer  Reihe  von  Jahren  die  Lungenentzündung  durchgängig  ohne  Aderlass 
behandelt  wird.  Es  wird  efn  schwaches  Infus.  Croci  (gr.  x  auf  Svj)  ge- 
geben, innerhalb  2  Tagen  zu  verbrauchen;  ausserdem  Abends  oder  mehrmals 
laglich  gtt  xxv- xl  einer  Mischung  aus  2  Tb.  Vin.  slib.  und  1  Th.  Tincl. 
Op.  croc.  Auf  die  leidende  Seite  werden  kürzere  oder  längere  Zeit  hindurch 
warme  Breiumschläge  gelegt,  oft  auch  ein  Vesikator.  Im  Uebrigen  verfahrt 
man  symptomatisch. 

Dworzak9)  tadelt  jedes  Heilverfahren,  welches  auf  Verminderung  der 
organischen  Hasse  und  Entleerung  lebenswichtiger  Säfte  ausgeht.  Er  ver- 
wirft deshalb  Aderlässe,  Brechweinstein ,  Nitrum,  Kalomel,  essigsaures  Blei, 
Purganzen  etc  und  verfährt  nur  einfach  symptomatisch :  Mucilaginosa,  warmes 
Getränk,  massige  Temperatur,  diätetisches  Verhalten,  Ruhe,  bei  fortschrei- 
tender Krankheit  grosse  Dosen  Brechwurzel,  später  Reizmittel  etc. 

Bernhardi  *)  will  den  Aderlass  nur  im  Anfange  der  Krankheit  und  als 
symptomatisches  Mittel  gestalten. 


2.    Ansichten  in  Betreff  der  Wirkung  des  Brechweinsleins  (und 
anderer  Antimonialien.) 

Abgesehen  von  dem  StoWschen  (und  Anderer)  Verfahren  gegen  soge- 
nannte biliöse  Pneumonie,  wobei  der  Brech Weinstein  (oder  die  Brechwurzel) 
als  Emeticum  gereicht  wurde,  ist  es  die  italienische  Schule,  welche  zuerst 
den  Gebrauch  grosser  und  anhaltender  Gaben  Tartarus  stibiatus  in  die  Be- 
handlung der  Lungenentzündung  einführte.  Insonderheit  ist  an  die  Bemühungen 
Rasorts 4)  in  Betreff  der  Einführung  des  Mittels  zu  erinnern.  Dieser  Arzt 
ging  von  der  Idee  aus,  Blulentziehungen  und  Brechweinstein  seien  antiphlo- 
gistische Aequivalenle,  weshalb  es  Regel  sein  müsse,  bei  starken  Blulentziehungen 
kleinere  Gaben  Brechweinstein  zu  reichen  und  umgekehrt.  Im  Ganzen  hält 
er  es  indess  für  zweckmässiger,  weniger  Blut  zu  entziehen  und  reichlicher 
den  Tart.  slib.  zu  gebrauchen.  Zufolge  dieser  Ansicht  wandte  Rasori  bald 
Blutentleerungen  an,  bald  nicht,  und  gab  zweimal  täglich  gr.  xij — xxiv  . 
Brech  Weinstein  in  2  Pfund  Gerstenschleim  (mit  Honig),   wovon  tassenweis 


1)  Günsb.  Ztschr.  1852.  Hl.  5. 

2)  Ungar.  Ztschr.  1852.  II.  51.  52. 

3)  Bernt's  Ztschr.  1851.  IV.  3. 

4)  Delle  Peripneum.  infl.  e  del  curarle  princip.  col  tart  slib.  Mail.  1824.  Opusc. 
di  med.  clin.  übers,  in:  Ar  eh.  g4n.  IV.  300. 
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genommen  wurde.  In  einzelnen  Fällen  wurde  bis  auf  5j—  ij  pr.  die  ge- 
stiegen. Erst  nach  4—5  Tagen  soll  die  Gabe  allmälig  vermindert  werden. 
Tritt  die  Besserung  sehr  rasch  ein,  ist  alsbald  auch  der  Brechweinsteic 
wegzulassen.  Rasori  verlor  bei  dieser  Behandlungsmethode  von  hundert 
Kranken  mehr  oder  weniger  bis  zu  zwei  und  zwanzig. 

Auch  Lärmec'$m  Hauptmittel  war  der  Brechweinstein,  neben  Blutent- 
ziehungen  da,  wo  sie  indizirt  waren.  (Venäsektion  von  3xy  —  xvj.)  Es 
wurde  in  einem  schwachen,  erkalteten  Inf  c.  Aur.  mit  Syr.  AHhae.  gr.  j 
zweistündlich  gegeben,  bis  zum  Verbrauch  von  gr.  vj,  worauf,  wenn  nicht 
besondere  Gefahr  vorhanden,  mehrere  (7  —  8)  Stunden  auszusetzen.  In 
dieser  Weise  soll  bis  zur  Genesung  fortgefahren  werden,  doch  so,  dass  dann 
nicht  plötzlich  das  Mittel  weggelassen,  sondern  bis  dahin  seine  Dosis  allmälig 
verringert  wird. 

Beide  Methoden  haben  zahlreiche  Nachahmung  gefunden,  wobei  bald 
mehr  auf  die  gemischte  Behandlung  (Blutentziehungen  und  Brechweinstein), 
bald  mehr  auf  die  Anwendung  des  Tartarus  slibiatus  Gewicht  gelegt  wurde. 
Jo  letzterer  Beziehung  ist  das  PeseWer'sche  Verfahren  (6  —  15  Gran  Brech- 
weinstein auf  5vj  Wasser,  2slündlich  1  EssL  voll)  das  bekannteste. 

Schattenkerk  L)  gab  den  Brechweinstein  in  grossen  Dosen,  traute  indess 
dem  Erfolge  nur  nach  vorher  angestellten  ßlulentziehungen. 

Derselben  Ansicht  finden  wir  Montessus*)  zugethan,  der  über  die 
Heilung  einer  Pulmonilis  duplex  (biliosa)  durch  gleichzeitigen  Gebrauch  des 
Tart.  slibiatus  und  der  Blutentziehungen  berichtet 

Louis  *),  der  nebst  TealUer,  Ray  er,  Grisolle  u.  A.  vorzugsweis  der 
I&mic'schen  Methode  sich  anscbloss,  liebte  durchschnittlich  grosse  Gaben 
des  Brechweinsteins.  Ebenso  Henderson*),  der  z.  B.  gr.  ß— j  stundlich 
Cm  einem  mit  Genesung  endenden)  Falle  gab. 

Interessant  ist  die  Beobachtung  Parmentier's  b),  wonach  in  einem  Fall 
(mit  Heilung  des  Kranken)  beim  Gebrauch  des  Tartar.  slibiatus  auf  der 
Brust  sich  ähnliche  Pusteln  bildeten,  wie  z.  B.  die  nach  Anwendung  eines 
Brechweinstein  pf  1  a  s  t e  r  s  hervorkommenden. 

Als  besonderer  Verehrer  des  Mittels  ist  Mendelsohn  •)  zu  nennen,  der 
zum  Beweise  für  die  souveräne  Heilkraft  desselben  vier  Fälle  von  geheilter 
Pleuropneumonie  mittheilt.    Ihm  schliesst  sich  Anne7)  insofern  an,  als  er 


1)  Hege,  Arcbief  for  Genesk.  1841.  1. 

2)  Gaz.  des.  höp.  1843  Sept.  19. 

3)  Gaz.  des  hdp.  1844.  Aoüt. 

4)  Lond.  and  Edinb.  monthJy  Journ.  1843.  4. 

5)  Journ.  des  Decouv.  1843.  Mai. 

6)  Pr.  Vereinsztg.  1844.  10. 

7)  Baier.  Kr.  Bltt.  1844.  8  u.  9. 
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den  Brechweinslein  för  das  zweite  Hauptmittel  (nach  den  Blutentziehungen) 
erklärt.  Seine  Blutentziehungen  betragen  durchschnittlich  in  24—30  Stunden 
60  Unzen!!  Wenn  nun  nach  vorhergegangenen  Aderlässen  eine  gewaltige 
Beengung  der  Brust,  verbunden  mit  Angstgefühl,  abdominelles  Athmen  bei 
kleinem  frequentem  Pulse,  trockene  Hitze  der  Haut,  Delirien  etc.  sich  ein- 
finden, dann  ist  der  Brechweinstein  durch  nichts  zu  ersetzen.  Tart.  stib. 
gr.  yj  auf  Syj  Aq.  ceras.  nigr.  stundlich  1  Esslöffel,  nur  in  2  Fällen  gr. 
x— xx,  bewirkten  in  22  Fällen  innerhalb  24  Stunden  (nach  voraufgegangenem 
Erbrechen  und  Durchfall)  allgemeinen  erquickenden  Schweiss  und  Verschwin- 
den der  bluligen  Expektoration,  so  dass  die  Kranken  gerettet  waren.  Ebenso 
hält  Annt  den  Tart  stib.  für  das  sicherste  Mittel  in  der  Pleuritis,  nachdem 
venäsecirt  worden,  weil  fast  alle  Rollatorien  des  Körpers  dadurch  eröffnet 
werden,  weshalb  es  zu  keiner  pathologischen  Ansammlung  in  der  Pleura 
kommen  kann.     Es  wird  dem  Empyem  dadurch  vorgebeugt. 

Escherich  l)  nennt  den  Tart.  stib.  spezifisch  gegen  Lungenentzündung. 
Seine  Formel  ist  gr.  vj  in  5iv  mit  Laud.  liq.  Sydenh.  gtt.  vj— xx,  2stünd- 
lich  zu  1  Esslöffel  voll,  untersetzte,  robuste  Individuen  vertrugen  den 
Brechweinstein  besser  als  magere  und  hektische.     (Begreiflich!) 

Dammann2)  heilte  eine  Pneumonie,  die  homöopathisch  behandelt  worden 
war,  weshalb  sich  Hepatisation  gebildet  hatte,  durch  Tart.  stib.  zu  Anfangs 
gr.  vj  auf  5iv,  gestiegen  jedesmal  um  gr.  ij  bis  auf  gr.  xx  in  derselben  Menge 
Flüssigkeit.  Im  Ganzen  wurden  (ausser  Anwendung  einiger  Vesikatore  und 
eines  diaphoretischen  Thees)  3%  Drachmen  des  Mittels  verbraucht 

Obgleich  Boling  3)  für  den  Gebrauch  des  Brechweinsteins  ist,  furchtet 
er  doch  die  sehr  grossen  Dosen,  weshalb  er  ihn  nur  zu  gr.  üj  bis  vj  auf 
3vj  gibt,  l/ftstündlich  1  Theelöffel  voll.  Er  wählt  nie  eine  die  Resorption 
hindernde  Mischung.  In  diesem  Fall,  sagt  er,  so  wie  bei  Darreichung 
grosser  Dosen,  wo  auch  die  Resorption  beeinli  ächtigt  wird,  entsteht  nament- 
lich in  südlichen  Klimaten  leicht  eine  Irritation  der  Intesünalschleimhaut  mit 
tympanitischer  Auftreibung,  Erbrechen,  Delirien,  Koma  etc.  (Auf  die 
Folgen  der  zu  grossen  Brechweinsteindosen  machte  bereits  Enoch  (Verhandl. 
d.  med.  Gesellsch.  zu  Warschau,  1834)  aufmerksam.  Vergl.  Ancelon:  Un. 
m6d.  1842  Jul.  und  Herard:  eod  loc.  Oclbr.). 

Siebert 4)  fasst  seine  Erfahrung  über  die  Wirkung  des  Brechweinsteins 
in  Folgendem  zusammen.  Entweder  entsteht  Erbrechen ,  Durchfall  und 
Schweiss,  oder  das  eine  oder  andere,  dann  massigen  sich  Fieber  und 
Athmungsbeschwerden  und  man  kann  das  Mittel  mit  Nutzen  fortgeben.   Oder 


1)  Baier.  Kr.  Bl.  1847.  37—39. 

2)  Pr.  Ver.  Ztg.  1851.  45. 

3)  Amer.  Jour.  1851.  Oclbr. 

4)  Deutsch.  Klinik.  1851.  No.  28. 
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iber  Erbrechen  tritt  nicht  ein,  statt  Durchfall  findet  Stuhlverhaltung  statt, 
die  Kalorißkation  bleibt  gesteigert,  dann  ist  eher  eine  Verschlimmerung  als 
Besserung  des  Zustandes  eingetreten,  und  das  Mittel  muss  bei  Seite  gesetzt 
werden.  Siebert  glaubt,  dass  der  Brechweinstein  durchschnittlich  ein  ener- 
gisches Reizmittel  für  die  Hagenausbreitung  des  Vagus  ist,  bei  manchen 
Individuen  dagegen  oder(T)  wenn  die  Dosis  verhältnissmässig  zu  stark  war, 
too  vornherein  eine  mehr  lähmende  Wirkung  ausübt.  Beide  Faserausbrei- 
tongen,  die  des  Magens  und  die  in  den  Lungen  treffen  im  Centrum  zusammen, 
weshalb  der  jeweilige  Zustand,  in  den  die  Magenfasern  gerielhen,  den 
LuDgenfasern  mitgetheilt  wird.  Also  wird  Reizung  des  Vagus  die  Lösung, 
Lähmung  derselben  die  Steigerung  der  Lungenanschoppung  begünstigen. 

Tkielmann  *)  hatte  früher:  Russ.  Zeit.  1645.  No.  12,  die  Wolverlei- 
blötben  und  Benzoesäure  zu  seinen  Lieblingsmitteln  gemacht  Sieben  Jahr 
später  (heilt  er  uns  mit,  dass  er  (im  Peter-  und  Paulhospital)  die  Pneumonie 
ersten  Grades  mit  Tart  stib.  behandelt  (gr.  vj  in  5vj  Wasser),  bei  eintre- 
tendem Erbrechen  5ij  Aq.  Cinnam.  vin.  zusetzt,  bei  Diarrhoe  gtt.  xij  — xx 
Tioct  Op.  spl.  Bei  adynamischem  Rebercharakter  werden  die  gr.  vj  Brech- 
weiostein  in  einem  Inf.  Arnic.  (aus  5J — iij)  gegeben.  Bei  höheren  Graden 
der  Krankheit  findet  noch  die  frühere  Behandlung  statt a). 

Ansicht  von  Stokei9)  über  die  Wirkung  des  Brechweinsteins 
in  der  Lungenentzündung. 

Nach  diesem  genauen  und  tüchtigen  Beobachter  hat  der  Brechweinstein 
den  besten  Erfolg,  wenn  das  die  Lungenaffektion  begleitende  Fieber  ent- 
zündlichen Charakters  ist,  die  Krankheit  sich  noch  im  ersten  Stadium  be- 
findet, durchaus  nicht  kotnplizirt  ist,  der  Aderlass  gut  ertragen  wurde  und 
das  Koagulum  des  gelassenen  Bluts  fest  war.  Dagegen  ist  die  Anwendung 
desselben  in  grossen  Dosen  sehr  gewagt,  wenn  der  Fall  typhös,  sekundär 
and  komplizirt  ist,  wenn  die  Lebenskräfte  vorher  herabgesetzt  worden  sind, 
wem  die  Venäseklion  nicht  dreist  vollzogen  werden  kann  und  wenn  Reiz- 
mittel nölhig  werden.  Stoket  gab  in  seinem  Hospital  den  Tart.  slib.  nicht 
ab  Haupt-,  sondern  nur  als  Unterstützungsmittel  der  örtlichen  und  allge- 
meinen BhiUntziehung,  wie  in  der  Bronchitis.     Das  Mittel  wirkt  am  besten, 


1)  Med.  Ztg.  Russl.  1852.  Mai. 

2)  Rc.    Inf.  flor.  Arnic.  (e  Sij — iy  parat.)  Svj 

Liq.  Ammon.  anis.  3j  (oder  Vio.  Ipec.  3j) 
Syr.  Seneg.  5j 
S.  2stündlich  1  Esslöffel  voll. 
Bei  stockender  Expektoration  wird  noch  ein  Zusatz  von  Acta,  benzoic.  zu 
?--j  gemftefal 

3)  Die  Brustkrkhten  etc.    Otsch.  ▼.  Behrend.    Leipz.  1844.  S.  242  ff. 
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so  lange  man  noch  Krepitation  hört  und  ehe  eine  völlige  Verdichtung  ein- 
getreten ist;  doch  ist  die  Hepatisation  allein,  zumal  wenn  die  Krankheit  noch 
nicht  weit  vorgerückt  utid  die  Krepitation  auf  andere  Theile  der  Lunge 
übergegangen  ist,  keine  Gegenanzeige  gegen  den  Gebrauch  des  Brech- 
weinsteins. 

Es  wird  Tür  den  ersten  Tag  mit  gr.  iv — yj  begonnen,  dann  täglich 
um  gr.  j — ij  gestiegen,  bis  auf  gr.  x — xv  in  24  Stunden.  Diese  Dosis  hat 
Stokes  nie  ohne  Noth  überschritten.  Nur  in  einem  Fall  chronischer  Bron- 
chitis, zu  der  sich  doppelte  Pneumonie  gesellte,  wurden  täglich  gr.  xij  (im 
Ganzen  bis  zu  gr.  clxx)  verabreicht 

Mit  dem  Aussetzen  des  Mittels  soll  man  in  den  Fällen,  wo  es  gut  be- 
kommt, vorsichtig  sein;  es  darf  nicht  plötzlich  geschehen,  weil  dann  leicht 
ein  heftiger  Bückfall  entstehen  kann;  sondern  man  vermindere  die  Gabe 
täglich  um  2  Gran. 

Wo  Tart.  stib.  nicht  vertragen  wird,  pflegt  Stokes  sich  des  Kalomels 
oder  der  blauen  Pillen  mit  Opium  zu  bedienen.  In  einzelnen  Fällen  will 
er  beobachtet  haben,  dass  die  frühzeitige  Anwendung  des  Brechweinsteins 
die  Merkurwirkung  bedeutend  erleichtert;  ebenso  soll  auch  der  Tartarus 
stibiatus  den  glücklichsten  Erfolg  haben  können,  wenn  zuvor  Merkur  ge- 
geben worden  ist. 

(Dazu  will  ich  bemerken,  dass  auch  Lange1)  empfiehlt,  während  der 
ersten  24  Stunden  dem  Brechweinstein  Kalomel  (gr.xij— xvj)  vorauszuschicken.) 

Antirnonium  oxydatum  (album,  diapboreticum  •)). 

Stibium  sulphuratum  aurantiacum. 

Stibium  sulphuratum  rubeum.    (Kerm.  raineralis.) 

Nachdem  früher  Recamier,  Trousseau  u.  a.  französische  Aerzte  das 
weisse  Anlimonoxyd  empfohlen  hatten  (gr.  xv-3iiß  pr.  die),  ohne  es  in 
Aufnahme  bringen  zu  können  (Trousseau  selbst  gab  es  wieder  auf),  hat 
neuerdings  Lange  (I.  supr.  c.)  sich  desselben  wieder  angenommen,  nament- 
lich was  den  Anfang  der  Krankheit  und  die  Zeit  der  beginnenden  Resorp- 
tion betrifft  Ohne  Durchfall  oder  Erbrechen  zu  erregen,  soll  es  die  Ex- 
pektoration reichlicher  fördern  als  der  Tart  stibiatus.  Nach  Tinanz  stellt 
sich  die  Wirkung  am  besten  heraus,  wenn  im  Beginn  der  Pneumonie,  be- 
sonders bei  jüngeren  Individuen,  Blutentziehungen  vorausgeschickt  sind.  Die 
Gabe  für  Erwachsene  innerhalb  24  Stunden  ist:  gr.  xx — xl,  in  1  oder 
2  Theilen. 


1)  fieob.  am  Krankenbett.    Königsb.  1850. 

2)  In  Bezug  auf  diese  Benennung  ist  an  Huwham's  Worte  zu  erinnern:  „Niki 
tarnen  inveni  praestantius ,  nihil  melius,  nihil  tutius,  nihil  efficaeius". 
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Den  Goldschwefel   hat  man  gegen  später  zurückbleibende  Hepati* 
8atioo  empfohlen,  ohne  Beweise  für  seine  Nützlichkeit  beibringen  zu  können. 

Der  Mioeralkermes 

ist  verschiedentlich  mit  einiger  Lobeserhebung  empfohlen  worden.  Trousseau 
und  Pidoux  (Trail6  de  th6r.  II.  754)  halten  gegen  Rayer9 s  Ansicht  die 
Wirkung  desselben  für  wenigstens  gleichbedeutend  mit  der  des  Brechwein» 
steins.  Rilltet  und  Barthez  halten  ihn  in  der  Kinderpraxis  für  nützlich. 
Ton  Double  und  Giacomini  wird  er  in  grossen  Dosen  (bis  5j)  gelobt; 
Cresa  gab  bis  zu  3ß  pr.  die.  (Omod.  Ann.  univ  Vol.  119.  No.  325.) 
Robin  rühmt  seine  Wirkung  nach  vorausgeschickter  Venäsektion  (L'önion 
m<!d.  184a  12.  13.  16.  17).  Rtcamier  und  Tessier  (Gaz.  des  höp.  1843) 
beuten  einen  Fall  adynamischen  Charakters  durch  (Vesikantien  und)  Kermes 
in  grossen  Dosen.  (Cf.  S.  6.  Vogel,  Handb.  d.  prakt.  Arzneiwissenschall. 
Slend.  1820.  4.  Thl.  S.  243.) 


3.   Ansichten  über  die  Wirkung  der  QuecksilbermitteL 
(Kalomel.    Sublimat) 

Kalomel. 

Nachdem  Blutentziehungen,  wo  nöthig  auch  Abführmittel  vorausgeschickt 
waren,  liess  Hamilton*)  innerhalb  24  Stunden  3— 4mal  ein  Pulver  aus 
5  Theilen  Kalomel  und  1  Theil  Opium  nehmen  und  inzwischen  reichlich 
laues  Getränk  geniessen.  Wenn  das  Fieber  sehr  heftig  war,  wurde  Brech- 
weinstein und  Kampher  zugesetzt,  und  bei  bedeutender  Hepatisation  ausser- 
dem Vesikatore  angeordnet.  Hamilton  will  hierauf  gewöhnlich  schon  in  den 
ersten  24  Stunden  grosse  Erleichterung  beobachtet  haben.  Wenn  bedeutend 
entzündliche  Erscheinungen  fortdauerten,  wurde  mehr  Blut  entzogen,  und 
das  Mittel  in  verstärkter  Dosis  gegeben,  bis  Scbweisse,  Durchfall  oder 
Speichelfluss  oder  vermehrte  Urinsekretion,  oder  mehrere  dieser  Folgen  zu- 
gleich eintraten.  Selbst  wenn  es,  bemerkt  S.  G.  Vogel  dazu,  mit  der 
Krankheit  schon  weiter  gekommen  ist,  hilft  diese  Methode  noch.  Man  muss 
ach  wundern,  dass  dieselbe,  welche  so  grosse  Vorzüge  vor  allem  Salpeter 
u.  &  w.  hat,  noch  nicht  allgemeiner  angewendet  wird.  Vogel  selbst  will 
die  Methode  mit  dem  grössten  Nutzen  befolgt  haben» 

Hufeland  befolgte  die  Hamiltorische  Methode  gleichfalls.  Er  nahm 
gr.  vj  Kalomel  und  gr.  ij  Opium  nebst  2  Drachmen  Zucker,  zu  6  Pulvern, 


US.fi.  Vogel  su  a.  0.  S.  240.  }.  30. 
IL  U 
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2  oder  3stfindHch  ens,  GtbbSe  verordnete  12—24  Gr.  auf  24  Stunden  ohne 
Zusatz  von  Opium.  Nach  Beil  ist  Kalomel  bei  Lungenentzündungen  erethi- 
scher Individuen  angezeigt,  wo  Aderlässe  zur  Zertheilung  nicht  ausreichten, 
nach  Wendt,  Göden  u.  A.  hei  sogenannten  biliösen  Pneumonien. 

Nach  Stokes  (1.  c.  S.  242)  darr  man  mit  grosser  Sicherheit  auf  den 
Erfolg  der  merkuriellen  Behandlung  rechnen,  wenn  die  Pneumonie  sekundär 
oder  komplizirt  ist,  wenn  die  Lebenskräfte  gesunken  sind  und  man  Blut- 
entziehungen zu  scheuen  hat  Man  habe,  sagl  Stokes,  was  die  Merkurbe- 
handlung betreffe,  zu  erwägen,  dass  die  direkten  antiphlogistischen  Eigen- 
schaften des  Kaiomel  minder  bedeutend,  als  die  des  Tartar.  sübiatus  seien. 
Es  soll,  wenn  das  Fieber  in  bedeutendem  Grade  fortdauert,  gewöhnlich  ein 
vollkommener  Widerstand  gegen  die  Wirkung  des  Merkurs  stattfinden,  wes- 
halb nur  zu  oft  eine  kostbare  Zeit  mit  dem  Versuche,  Salivation  hervorzu- 
bringen, verloren  gebe.  In  den  einfachen  Fällen  leistet  der  Merkur  mehr, 
als  in  den  komplizirten,  in  welchen  letzteren  man  oft  Gelegenheit  hat,  das 
Schwankende  in  seinen  Wirkungen  beobachten  zu  können. 

In  vielen  Fällen  bleibt  (in  Folge  eines  rohen  empirischen  Verfahrens 
und  einer  Vernachlässigung  der  Auskultation  im  Anfange  der  Krankheit)  He- 
patisation fcwrück.  Dann  ist  der  Merkur  besser  als  der  Brechweiostein, 
verbunden  mit  wiederholten  örtlichen  Blutenlziehungen  und  Gegenreizen. 


Der  Sublimat  ist  (besonders  bei  sogenannter  hypostatischer  Pneumonie 
allerer  Individuen)  von  Skoda1),  Pfeufer,  TreicWer*),  Löbel9),  Heine*) 
u.  A.  in  Anwendung  gebracht  worden,  ohne  dass  es  zur  Bildung  eines 
sicheren  Unheils  gekommen  wäre.  Heine  empfiehlt  ihn  bei  Schleirafieber- 
pneumonien  (?) ,  zu  gr.  %  — j.  Pfeufer  will  ihn  mit  Erfolg  ein  paarmal 
auch  bei  einfachen  Lungenentzündungen  gegeben  haben,  wenn  die  gewöhn- 
lichen Mittel  erfolglos  angewendet  waren  und  Suffokaüon  drohte. 


4.   Ansichten  über  die  Wirkung  einzelner  Kalisalze. 

(Kali  nitricum.    Kali  carbonicum.    Jodkali.) 

Das  Salpetersäure  Kali,  von  S.  &  Vogel  nicht  eben  geschätzt,  war 
ein  beliebtes  Mittel  seit  P.  Prank,  (5j — ij— 5ß  pr,  die),  gleich  nach  der 
Venäsektion  gegeben,  oft  mit  purgirenden  Saken  verbunden.    Marous  ver- 


1)  Wien.  Ztschr.  1853.  Jan. 

2)  Schweiz,  med.  Ztschr.  H.  3.  1851. 

3)  Canst.  Jahresber.  1844.  II.  242. 

4)  Ztschr.  für  rat.  Med.  1.  355. 
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ordaete  den  Salpeter  in  einem  muctlaginösen  Vehikel  zu  3j  auf  den  Tag, 
worin  ihm  in  neuerer  Zeit  Martin- Solan  nachahmte.  (Einzelne  haben  das 
Salpetersäure  Natron  dem  gleichnamigen  Kali  vorgezogen.) 

Mascagni's1)  Empfehlungen  des  kohlensauren  Kali  (zuRvj  —  Sj  in 
2  Pfund  Wasser)  haben,  von  einzelnen  (unvermeidlichen)  Nachahmungen 
abgesehen,  nicht  vermocht,  das  Mittel  in  die  Praxis  einzufahren.  (Dasselbe 
gilt?on  den  Lobeserhebungen  Jäscfo'**}  in  Betreff  des  kohlensauren  Natron*) 


Deber  die  Wirkung  des  Jodkali  finden  sich  einige  Mittheilungen  im 
Phil.  med.  Exam.  v.  1845  von  Upshur,  der  das  Mittel  in  einigen  Fällen 
Ton  Pneumonie  im  dritten  Stadium  mit  unerwartet  günstigem  Erfolge  ge- 
geben haben  will ,  besonders  bei  Lungenentzündungen  anämischer  Individuen 
mit  typhösen  Symptomen,  im  Beginne  der  Eiterungsperiode,  und  in  Fällen, 
wo  die  Pneumonie  nach  Deberstehung  langwieriger  Wechselfieber  mit  deran- 
girter  Hämalogenese  enlsland(T).  Die  Gabe  war  3j  pr.  die.,  das  Vehikel 
ein  Hopfenabsud. 


5.  Ansichten  über  die  Wirkung  der  Aether-  und  Chloroform- 
inhalationen. 

Unter  dem  Vorschlag,  die  Methode  eine  antiparasitisehe  (?)  oder 
abortive  zu  nennen,  hat  ßwmgirtner  3)  sein  Heilverfahren  mittels  der 
Aethereinathmungen  bekannt  gemacht.  Seine  ersten  Versuche  mit  denselben 
wurden  bei  Lungenschwiodsücbtigen  angestellt.  Bei  diesen  glaubte  er  die 
ausgeschwitzte  und  zu  Tuberkeln  werdende  Lymphe  ihrer  plastischen  Kraft(?) 
vielleicht  berauben  zu  können,  wenn  dieselbe  täglich  einige  Male  mit  Aether* 
dunst  getränkt  würde*  Die  Erfolge  waren  freilich  bei  entschieden  entwickelter 
Schwindsucht  nicht  glänzend  (?),  veranlassten  Baumgärtner  indess,  dieselben 
in  mehren  anderen  Lungenkrankheilen  zu  wiederholen,  endlich  auch  in  der 
Pneumonie.  Es  ist  ihm  im  Allgemeinen  das  Mittel  so  heb  geworden»  dass 
er  es  nicht  mehr  entbehren  möchte.  Die  Narkose  soll  vermieden  werden. 
Bei  vorsichtig  angestellten  Einathmungen  werden  Beengung,  Husten  und 
Seitenstechen  in  der  Regel  erleichtert,  der  Auewurf  wird  meistens  bald 
unnindert,  namentlich  verliert  sich  in  der  Pneumonie  gewöhnlich  sehr 
schnell  der  eigenibüralkbe  gelatinöse  und  rothe  Auswurf,  und  wird  mehr 
püätee  uod  schleimig,  der  denn  übrigens  od  so  unbedeutend  ist,  dass  man 
a§en  kann,  die  Entzündung  vollende  ohne  die  gewohnten  Sputa  erilica  ihre 


1)  Mem.  <lelj.  Soe.  ital  de»,  seien».  XI.   Moden*.  1604. 

2)  Med.  Zeil  Bsslds.  1845,  27  U.  2& 

3)  Neue  Behdlgsweise.  der  Lungeneatxdg.  etc.    Stuttgart.  1850. 

14* 
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Zerlheilung.  Eitrigen  Auswurf  hat  Baumgirtner  in  der  Lungenentzündung 
nicht  wieder  gesehen,  seitdem  er  sich  der  Aetherinhalationen  bedienl. 

Bei  Pneumonie  werden  täglich  viermal  Einatmungen  von  Aether  (4 — 6mal 
von  Chloroform)  angestellt,  doch  kann  man  zu  drei-  und  zweistöndlicher 
Wiederholung  steigen.  Vorsicht  ist  geboten ,  wenn  beide  Lungen  leiden.  Bei 
ausgebreiteter  Entzündung  wird  ein  Aderlass  vorausgeschickt,  übrigens  ist 
selbst  ein  blutrother  Auswurf  keine  Gegenanzeige  der  Methode. 

Unter  mehr  als  30  in  solcher  Weise  behandelten  Pulmonitischen  sind 
nur  drei  Fälle  mit  ungünstigem  Verlauf  vorgekommen. 

Varrentrapp's  *)  Methode  weicht  dadurch  von  der  JBowmjör/ner'schen 
ab,  dass  längere  und  öftere  Inhalationen  stattfinden,  und  zugleich  ausschliess- 
licher, indem  keine  Blutentziehung  und  kein  sonstiges  Mittel  angewendet 
wird,  selbst  nicht  in  schwierigen  Fällen.  Der  Erfolg  war  überraschend  günsüg. 

Varrentrapp  wandte  die  Inhalationen  in  23  Fällen  an,  die  einzelne 
Einathmung  währte  meistens  10  bis  15  Minuten,  in  schweren  Fällen  länger. 
In  24  Stunden  wurde  durchschnittlich  8 — 12mal,  mindestens  6mal  einge- 
athmet,  und  die  Quantität  des  jedesmal  verbrauchten  Chloroforms  betrug 
etwa  60  Tropfen. 

Dass  die  Inhalationen  nicht  vertragen  werdea,  ist  seilen.  Oft  indess 
bringen  schon  die  ersten  Athmungen  Betäubung,  Schwindel,  leichte  Narkose 
oder  auch  Uebelkeit  hervor.  Entfernt  man  die  das  Chloroform  enthaltende 
Baumwolle  von  der  Nase,  so  verschwinden  diese  Erscheinungen  bald,  und 
in  der  Regel  dauert  es  nicht  lange,  bis  Gewöhnung  eingetreten  ist,  während 
nur  selten  Kranke  vorkommen,  die  Widerwillen  dagegen  äussern. 

Die  Wirkungsweise  ist  gewöhnlich  die,  dass  schon  nach  einigen  Athem- 
zögen  die  Körpertemperatur  um  etwas  steigt,  mehr  oder  minder  reichlicher 
und  oft  lange  anhaltender  Schweiss  entsteht,  die  Beengung,  der  Husten  und 
der  Schmerz  sich  mindern,  wenigstens  für  eine  Zeitlang,  und  eine  nicht 
unbedeutende  Besserung  des  Allgemeinbefindens  eintritt,  die  man  aus  der 
Beschwichtigung  des  Fiebers,  aus  der  Veränderung  des  Auswurfs  und  aus 
dem  Ergebniss  der  physikalischen  Untersuchung  erkennt 


Die  Erfolge,  welche  Wacherer2)  bei  Anwendung  der  Aether-  undChloro- 
forminhalalionen  beobachtete,  waren  nach  dessen  Versicherung  so  glänzend, 
dass  der  Schmerz  schon  bei  den  ersten  Einatfamungen  schwand,  insbeson- 
dere wenn  bei  grosser  Verbreitung  der  Entzündung  (bei  kräftigen  Individuen) 
vorher  eine  Vene  geöffnet  worden  war.    Die  Athmungen  wurden  so  kqge 


1)  Henle  und  Pfeuffer,  Ztschr.  für  rat.  Med.   N.f.  Bd.  1.  Hfl.  1.  1861. 

2)  0.  Inhal,  u.  d.  örtl.  Atmend,  d.  Schwfläth.  u.  Chloroforms  als  Heilmittel. 
Freiburg.  1848. 
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fortgesetzt,  bis  alle  Schmerzempfindung  sich  verloren  hatte.  Während  die 
Atbmuqgserieichterung  meistens  schon  nach  einigen  Minuten  eintrat,  pflegten 
sich  Hustenreiz  nnd  Fieber  in  2 — 3  Tagen  zu  verlieren.  Die  Aufsaugung 
des  Exsudats  erfolgte  rascher,  als  bei  der  Behandlung  nach  anderen  Metho- 
den und  die  Rekonvalescenz  erfolgte  gleichfalls  rasch. 

Wucherer  Hess  öfter,  aber  zur  Zeit  nur  kleine  Mengen  inhaliren,  und 
verordnete  dazu  einen  Apparat,  um  damit  die  jedesmal  zu  verbrauchende 
Quantität  gleichmässig  einfuhren  zu  können.  Die  Einalhmungen  müssen  ruhig 
und  tief  geschehen.  Werden  sie  zu  rasch  gemacht,  erfolgt  leicht  Aufstossen, 
Uebelkeit,  Kopfschmerz.  Auch  wird  empfohlen,  sie  zeitweis  l/2  oder  ganzen 
Tag  auszusetzen.  Erwachsene  müssen  täglich  3— 4mal,  und  zwar  jedesmal 
drei  Inhalationen  hinter  einander  vornehmen,  wozu  nach  Verhältniss  ge- 
stiegen 8—10 — 12  Tropfen  im  einzelnen  Mal  verbraucht  werden,  bis  über- 
all wieder  vesikuläres  Alhmen  wahrgenommen  wird  Chloroform  hat  in 
der  Pneumonie  vor  dem  Aether  den  Vorzug,  dass  es  jucunde  und  rasch 
wirkt,  doch  muss  es  den  Tag  hindurch  einige  Mal  mehr  als  Aether  ange- 
wendet werden. 

Von  Theüe*y  wird  über  Beobachtungen  berichtet,  die  derselbe  bei 
einein  Besuch  des  Inselspitals  zu  Bern  in  den  Kliniken  von  Vogt  und  Domtne 
machte.  Von  17  Fällen,  in  welchen  Chloroformeinathmungen  bei  Pneumo- 
nischen angewendet  wurden,  verliefen  zwei  tödllich.  Das  Chloroform  wurde 
aUmälig  geatbmet,  und  die  Athmung,  jede  2.  Stunde  wiederholt,  bis  zur 
beginnenden  Intoxikation  fortgesetzt.  Aus  sechs  unter  seiner  genaueren  Be- 
obachtung nach  der  Inhalalionsmethode  vorgenommenen  Behandlungen  schliesst 
Tkeik,  dass  die  Inhalationen  den  Husten  mildem,  das  Athmen  erleichtern 
and  die  Schmerzen  beschwichtigen;  dass  die  Menge  der  Sputa  rasch  abnimmt 
und  die  mitunter  an  Delirium  tremens  streifende  Schlaflosigkeit  sich  verliert; 
dass  in  einzelnen  Fällen  die  Lösung  und  Resorption  des  Exsudats  mit  der 
Abnahme  der  Sputa  (an  Menge)  gleichen  Schritt  hält,  mitunter  aber  (gegen 
Baumgärtner's  Annahme)  eiteriger  Auswurf  und  erst  mit  diesem  die  Auf- 
saugung eintritt;  dass  es  dagegen  fraglich  bleibt,  ob  das  Ausbleiben  der 
Harnkrise  mit  dem  Chloroformgebrauch  zusammenhänge,  und  dieses  Mittel 
ab  ein  Abortiv  der  Pneumonie  nicht  zn  betrachten  ist,  indem  ungeachtet 
der  Inhalationen  die  Krankheit  fortschreiten  kann.  (Vergl.  ausserdem  Clemens 
in:  Dlsch.  Klin.  1851.  No.  3.) 


•)  Dtsch.  Klin.  1852.  No.  12. 
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Dürr1)  empfahl  im  sog.  nervösen  Stadium  Kampherklystire  zu 
gr.  x  —  xv  mit  Gummi  alle  6  Stunden. 

Walter  Yates9)  war  der  Ansicht,  dass  man  im  Allgemeinen  zu  spät 
2u  den  8tknulirenden  Mitteln  übergehe.  Er  bezeichnet  eine  eigentümliche  (?) 
Veränderung  in  den  Gesichtszügen  als  die  erste  Indikation  für  Anwendung 
der  Reizmittel.  Unter  diesen  lobt  er  vorzugsweis  das  kohlensaure  Am- 
moniak, welches  in  der  Säftemasse  in  Wasser  und  Salpetersäure  zersetzt 
werde,  worauf  letztere  als  Tonicum  wirke! 

Parker  8)  will  in  einem  schweren  Fall  von  doppelter  Pneumonie  das 
Ammon.  carbonic.  mit  Wein,  Branntwein  etc.  erfolgreich  angewendet  haben. 

Rühle  (a.  a.  0.)  sah  Nutzen  von  Einathmungen  der  Ammoniakdämpfe 
bei  drohender  Vaguslähmung:  Verlangsamung  der  Respiration  bei  gleichzei- 
tiger Beschleunigung  des  Pulses,  beginnender  Cyanose  und  soporösen  Er- 
scheinungen. Unter  anderen  minder  dringlichen  Umständen  gab  er  die  Tinct. 
Ambrae  c.  Mosch,  oder  den  Spirit.  phosphoratus. 

Türck4)  behandelt  die  Pneumonie  mit  alkalischen  Waschungen  (Aeti- 
lauge,  mit  Alaun  saturirt  und  mit  etwas  Spirit.  Camph.  und  Tereb.  vermischt), 
die  stündlich  wiederholt  werden,  mildesgleichen  Bädern  und  Einathmungen 
von  Ammoniak,  bis  reichliche  Schweisse  eintreten. 

Mendini5)  wendete  innerlich  gegen  Pneumonie  die  Kanthariden6) 
anl  und  will  deren  ausnehmend  gute  Wirkung  in  70  Fällen  der  Krankheit 
mit  gleichzeitiger  Entzündung  des  Herzens  oder  der  grossen  Gefässe  (will 
sagen :  mit  bedeutender  Gefässaufregung)  erprobt  haben.  Als  nächste  Folgen 
der  Wirkung  zeigen  sich  vermehrte  Hautausdünstung,  erleichterte  Expekto- 
ration und  vermindertes  Fieber.  Kontraindicirt  sind  die  Kanthariden  bei 
gleichzeitiger  Gastroenteritis.  Einfache  Reizzustände  lassen  sich  leicht  mittels 
einer  Unze  Bittersalz  beseitigen.  Gastroenteritis  folgte  auf  den  Gebrauch 
der  Kanthariden  nie,  und  die  Irritation  der  uropoetischen  Organe,  Priapis- 
mus etc.  verschwand  bei  fortgesetztem  Gebrauch  meistens  schon  innerhalb 
48  Stunden.  Wenn  man  nun  noch  die  Aufforderung  dieses  kontrastiv 
mulirend  grossen  Arztes  erwägt,    dass  der  Anwendung  der  Kanthariden 


1)  Huf  eh  Journ.  1840.  St.  5. 

2)  Tim.  1846.  Fevr. 

3)  Lancet.  1855.  5. 

4)  L'Exper.  1842.  No.  242. 

5)  Omod.  Ann.  univ.  1845.  Septbr. 

6)  Bc.    Met.  vesic.  gr.  xv— XX— XL 

Cop.  c.  aq.  fönt.  Libr.  viy  ad 
Colat.  ovj,  cui  adde 
Emuls.  Amygd.  d.  Lib.  j 
Muc.  g.  arab.  5iv.  —  S.  Für  einen  Tag. 
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10  bis  15  Aderlässe  voraufgeschickt  werden  müssen ,  so  wird  man  Beur- 
tbeflongsmaterial  genug  haben. 

St.  Arnes  und  BoHng*)  experimentirten  mit  einer  alkoholischen 
Pbosphortinktur.  Ersterer  liess  seine  Patienten  pr.  dos.  1/2  Tropfen 
Tinktur  (oder  V160oo  Gran  Phosphor)  nehmen,  worauf  eine  Verlangsamnng 
des  Pulses  um  8—12  Schläge  eintrat,  und  bei  längerem  Fortgebrauch 
heftige  Darmsymplome  sich  einstellten.  BoUng  experimentirte  mit  der  zehn- 
fech  stärkeren  Dose  an  Gesunden,  ohne  die  eine  oder  andere  Angabe  St. 
Ametfs  bestätigt  zu  finden. 

Als  gewöhnlichste  Reizmittel  kamen  Rampher  und  Moschus  in  Ge- 
brauch, meistens  neben  den  im  Debrigen  angewendeten  Mitteln  der  einen 
oder  andern  Art.  Als  reizende  Expektorantia  galten  namentlich  Benzoe- 
säure und  Senega,  (5ij  —  5ß  im  Aufguss,  auch  mit  Kampher  in  Pulver- 
form: Richter,  Hufeland  u.  A.). 


8.   Ansichten  über  die  Wirkung  einzelner   anderer   zum  Theil 
methodisch  angewendeter  Mittel. 

1.  Plumbum  aceticummit  Opium,  nach  der  Methode  von  Ritscher*) 
gegeben.  Man  hätte  kaum  glauben  sollen,  dass  dies  Mittel,  welches  sicher 
aller  ßegründbarkeit  seines  Nutzens  in  der  Pneumonie  entbehrt,  bis  in  die 
neuere  Zeit  sich  wurde  in  Ruf  erhalten  haben.  Ausser  von  älteren  Aerzten 
(Chevalier,  Henkel,  Eichhorn,  Berger,  Dürr,  Scharf9)  u.  a.)  fand  die 
Methode  auch  noch  seil  Canstatt*)  an  Krüger-Hansen,  Stäger6),  Fiebig6) 
und  sogar  an  Oppolzer  Nachahmer. 

Rüscher  liess  zunächst  eine  Yenäsektion  machen,  dann  folgte  seine 
sogenannte  Mixt  narcotica 7),  die  er  selbst  als  Mittel  gegen  den  Entzündungs- 
prozess  unübertrefflich  nannte.    Statt  des  von  ihm  gewählten  Vehikels:  der 


1)  Gaz   hebdom.  1854.  I.  52. 

2)  Rusfs  Mag.  Bd.  52.  Hft.  3. 

3)  Rusfs  Mag.  Bd.  48.  Hft.  2.  —  Cf.  Jahrb.  Bd.  4.  S.  142.    Bd.  10.  S.  274. 

4)  Klinik.  III.  S.  693.  §.  702. 

5)  Med.  Ztg.  Rttssl.  1851.  39—41. 

6)  Org.  für  d.  ges.  Heilk.  1853.  II.  3. 

7)  Rc    PI.  acet  gr.  iij— vj 

(Extr.  Dig.  purp.  3ß) 
Laud.  liq.  Sydenh.  3j — 3ß 
Aq.  Cerasor.  nigr.  5iv — vj 
Succ.  Liq.  5ij. 
S.    2stündlich  1  Esslöffel  zu  nekmen. 
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Aq.  Cerasor.  nahm  Scharf  gewöhnlich  ein  Infus.  Digkafo1),  und  sümnt 
im  Lobe  des  Mittels  nach  Beobachtungen  an  6  Fällen  dem  genannten  Int 
vollkommen  bei  Gleichfalls  bestätigend  trat  Berger  auf,  der  sowohl  dem 
Brechweiostein  wie  dem  Kalomel  das  PL  acet  im  Mgitaliaaufguss  mit  Opiua 
vorzieht  Stiger  gibt  nach  vorgängigem  Aderiaas  PL  aceL  gr.  v>— x  in  Aq. 
dest.  oder  einem  schwachen  Fingerhutinfus,  und  8—20  Gran  genügten,  um 
die  Entzündungserscheinungen  zu  beseitigen.  Sogar  bei  Kindern  ton  17s 
Jahren  will  dieser  Arzt  die  günstigste  WirJuwg  dos  Mitteis  erprobt  haben. 
Krüger -Hansen  empfiehlt  PI.  acet.  gr.  viij  in  Aq.  deat.  3vj  mit  Tnct  Op. 
spL  gtt.  xxx  und  Syr.  spl.  jjß,  2stündlich  1 — 2  Essl.  voll. 

Fiebig  will  den  Gebrauch  des  essigsauren  Bleioxyds  auf  Fälle  beschränkt 
wissen,  die  dekrepide  Individuen  betreffen,  wo  zugleich  Durchfalle  oder 
sonstige  hektische  Erscheinungen  (bei  Tuberkulosen)  vorhanden  sind,  wo 
weder  Brechweinstein  noch  Blutentziehungen  mehr  angewendet  werden  können. 
(Er  verordnet:  Rc.  Inf.  h.  Dig.  gvj,  PI.  acet.  gr.  iij — vj,  Tnct  Op.  spl.  3j— 5ß.) 


2.  Versuche  mit  dem  A cid  sulphttricum  machten  Quarvn,  Skoda; 
mit  dem  Chinin:  France*),  Jaksch*);  mit  der  nach  Rademacher' $  Vor- 
schrill bereiteten  Tnct.  ferr.  acet.  (5ij  auf  Col.  Siv,  stündlich  1  Essl. 
voll)  Loymann4),  mit  dem  (von  Rademacher  protegirten)  Frauendistel- 
8 amen:  Arens5)\  mit  der  Ipecacuanha  in  grossen  Dosen  (Inf.  oder  Dec.) 
Ressiquier,  (Inf.:  V/2— 3  Grmm.  lpec.  in  150  —  180  Grmm.  Wasser,  mR 
15 — 30  Grmm.  Syr.  Diacod.  in  24  Stunden  zu  verbrauchen.  —  Rev.  m&L 
chir.  VIII.  p.  354.  —  Vergl.  Hamernjk  in:  Prag.  Vierteljhrschr.  1850.  3); 
mit  der  Kälte  endlich  unter  den  älteren  Aerzten  Brandts  (kalte  Begiessungen), 
Hildenbrand  (öftere  Waschungen  mit  Wasser  von  10°  R.,  bei  trockener 
Haut),  ausserdem  Campagnano6)  (Neapel),  der  kalte  Ueberschtäge,  kalte 
Bäder  und  innerlich  Eis  empfahl,  und  neuerdings  Lange,  der  indess  zu 
keinen  günstigen  Resultaten  damit  gelangte. 

Es  ist  bisher  das  Schicksal  aller  dieser  Mittel  gewesen,  gegen  die  in 


1)  Rc.    PI.  acet.  gr.  ij  Oder  Rc.    PL  acet  gr.  iij 

Succ.  Liq.  giß  TiocL  Op.  croc.  J$ß 

Tinct.  Op.  croc.  3j  Succ  Liq.  5g 

Inf.  h.  Dig.  5iv  (e  3j  parat)  Aq.  Ceras.  nigr.  J|yj 

S.    3stündl.  1  Essl.  voll  zu  nehmen.        S.   Anfangs  4stündl.  1  Essl.  voll. 

2)  Journ.  de  Montp.  1844.  Mars. 

3)  Prag.  Vierteljabrscbr.  II.  1. 

4)  Rhein.  Monatsscbr.  1847.  März. 

5)  Pr.  Vereinss.  1852.  No.  50.  —  Cf.  Oesterl,  Heilmittellehre.    8.  Aufl.  S.  840. 

6)  Cf.  Gas.  med.  de  Par.  III,  11,  u.  VI,  107. 
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Mi  stehende  Krankheit  empfohlen  und  mehr  oder  weniger   wieder  ver- 
gNM  tu  werden* 

3.  Teaikantiön  und  Dinretica  als  Ableitungsmitte!,  unter 
letzteren  worden  öfter  Ol.  Tereb.  und  Meerzwiebel  verwendet  Vesi- 
katöre  wurden  bald  schon  im  ersten,  bald  nnr  im  zweiten  Stadium  in 
Gebrauch  genommen,  Einige  rühmten  sie,  Andere  erwarteten  wenig  von 
ihnen.  Nach  tttcatnief  und  Tessier  (Gaz.  des  höp  1843)  leisteten  Vesi- 
kantien  in  einem  Fall  mit  adynamischen  Symptomen  (neben  dem  Kerm. 
min.  innerlich)  gute  Dienste.  Umgekehrt  will  neuerdings  Gendrin  *)  Erfolg 
gehabt  haben ,  wenn  er  sich  der  VesikatOre  (ohne  Aderlässe  oder  nach  den- 
selben) frü  ersten  und  im  Beginn  des  zweiten  Stadiums  bediente!  Sie 
sollen  nach  ihm  2  Centnmeter  im  Durchmesser  haben,  und  wird  die  Stelle, 
wo  sie  liegen  sotten,  zuvor  mit  einem  Pulv.  Cantharid.  enthaltenden  Oel  bestrichen. 


4.  Adjuvant ien.  Als  solche  wurden  von  den  älteren  Aerzten  (S.  G. 
Vogel  u.  A.)  gern  schleimige  und  theeartige  versüsste  lauwarme  Getränke 
(in  grösseren  Mengen  zu  gemessen)  betrachtet.  Ebenso  legten  sie  Gewicht 
auf  die  innerliche  Verwendung  der  Oele,  auf  Einreibungen  der  Brust  mit 
erwärmten  Oelen  oder  Feiten.  Andere  bedienten  sich  der  grauen  Salbe 
zu  Einreibungen  in  die  Brust  Vielfach  kamen  laue  Bähungen  derselben, 
auch  Breiumschläge,  so  wie  das  Einziehen  warmer  Dämpfe,  einfacher 
oder  mit  anderen  Stoffen  versetzter,  in  Gebrauch.  In  neuerer  Zeit ,  wo 
man  im  Ganzen  die  genannten  Mittel  nicht  sonderlich  beachtet,  sind  ein 
häufiges  Adjuvans  die  Kaltwasserklystire  geworden. 


So  weit,  was  im  Allgemeinen  in  historischer  Beziehung  bemerkens- 
wert. Ich  will  jetzt  noch  in  Kürze  nachholen,  was  geschichtlich  in  Betreff 
des  Details,  d.  h.  derjenigen  Verschiedenheilen  in  Betracht  zu  ziehen,  die 
durch  Altersverhältnisse  und  komplicirende  pathologische  Zu- 
stände etc.  bedingt  werden. 


1.  Rückblick  auf  die  Behandlung  der  im  Greisenalter  vor- 
kommenden Pneumonie. 

Cruveilhier  *)  hielt  in  der  Pneumonie  der  Greise  einen  in  den  ersten 
24  Stunden  gemachten  Aderlass  für  das  Hauplmittel  der  Behandlung.  Er 
fand,  dass  selbst  Greise  von  80—88  Jahren  die  Venätektion  sehr  gut  ver- 

1)  Butt  de  th6r.  1852.  Avril. 

2)  AnaL  pathol.  L.  29.  P.  5. 
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trugen.  Innerlich  vorordnete  er  Brechwurzel  mit  Meerzwiebel,  Kerra. 
min.,  Tart.  stibiatus  und  Abführmittel.  AeusserJich  ein  Veeilutior 
auf  dem  Rücken. 

Greisen»  die  im  Uebrigen  wohl  genährt  sind,  darf  nach  Maxeard  l) 
in  Pausen  von  10 — 12  Stunden  2  oder  3mal  durch  Aderlass  eine  Quantität 
von  500  Grmm.  Blut  entzogen  werden.  Bei  schwächlicher  Konstitution  leisten 
Blutegel  bessere  Dienste,  namentlich  bei  gleichzeitigem  Gebrauch  des  Brecb- 
weinsleins,  der  nach  der  Dringlichkeit  des  Falles  zu  3—  6  Decigramra  in 
90—125  Gramm  Linden-  oder  Orangenblülhenwasser  verordnet  wird.  Zu- 
satz: 15  Gramm  Tinct.  Op.  spL  Stündlich  1  Esslöffel  voll.  Auf  eine  etwa 
schmerzhafte  Stelle  soll  ein  (mit  Kampher  bestreutes)  Vesikalor  gelegt  wer- 
den. Ausserdem  werden  dem  Kranken  lauwarme  Getränke  in  grosser  Quan- 
tität, aber  auf  einmal  nur  in  kleiner  Menge  empfohlen. 

Während  ferner  Montardmatin  *)  bei  vollem  Pulse  und  bei  abendlichen 
Exacerbationen  der  Entzündung  zu  Venäsektionen  rätb,  und  zugleich  den 
Brechweinstein  in  grossen  Dosen  für  indicirt  hält ,  und  Hourmann  und  De- 
chambre  Glück  gehabt  haben  wollen  mit  drei  bis  vier  Aderlässen  zu  je 
10  —  12  Unzen,  rühmt  Laforet*)  vorzugsweis  die  Emelica,  wogegen  wir 
bei  Vinc.  Röderer 4)  die  Warnung  finden,  in  der  senilen  Lungenentzündung, 
uns  vor  jedem  energischen  entzündungswidrigen  Verfahren  zu  hüten.  Nach 
diesem  Arzt  sollen  gr.  iv — vij  Tart.  stib.  u.  Opii  aä,  in  4  —  6  Pulver  ge- 
tbeilt,  verordnet  werden,  wonach  schon  am  3.  oder  4.  Tage  die  Pneumonie 
zurücktrete.    Dann  wird  die  Dosis  vermindert 

Ar  an6)  empfiehlt  bei  Lungenentzündungen  der  Greise  das  Veratrin! 

Beim  Eintritt  adynamischer  Erscheinungen  rieth  schon  Aretaeus  unter 
den  Reizmitteln  zum  Gebrauch  des  Weins. 


2.   Rückblick  auf  die  Behandlung  der  im  kindlichen  Alter 
vorkommenden  Pneumonien. 

Ich  werde  mich  hier  kurz  fassen,  obgleich  ein  weitläufiges  Material 
der  Besprechung  vorliegt,  indem  ich  zurück  verweise  auf  das  schon  über 
die  akute  Bronchitis  der  Kinder  Vorgetragene,  was  zum  Theil  auch  hieher 
zu  beziehen  ist 

Blutentziehungen  und  Brechweinstein  sind  die  hauptsächlichsten  Mittel, 
über  deren  Werth  oder  Unwerth  in  der  infantilen  Lungenentzündung  viel- 


1)  Gaz.  möd.  de  Par.  1840.  No.  40  u.  41. 

2)  Bev.  möd.  1844.  Janv.  et  Fdvr. 

3)  Journ.  de  Toul.  1848.  Septbr. 

4)  Oest.  med.  Wochenschr.  1843.  No.  1. 

5)  Vergl.  a.  a.  0. 


Ach  debaltirt  worden  ist.  Während  die  Einen  ihr  besonderes  Vertrauen 
io  den  Tart.  stibiatus  setzen,  und  die  Anderen  sehr  dreist  die  Blutent- 
riehungen  empfehlen,  werden  von  wieder  Anderen  beide  Mittel  entweder 
mehr  oder  weniger  verworfen  oder  zusammen  verwendet. 

Für  den  Gebrauch  des  Tart.  stibiatus  haben  sich  ausser  anderen  He- 
rard, Legendre  und  BaiUy,  Zwerina  etc.  ausgesprochen.  Herard  l)  hält 
ihn  für  das  vorzüglichste  Mittel,  welches  die  Blutentziehungen  gänzlich  über- 
flussig machen  soll.  Legendre  und  Bailly*)  wollen,  wenn  die  Pneumonie 
eine  sogenannte  katarrhalische  ist,  ausser  dem  Brechweinstein  Blutent- 
liehungen  nur  bei  sehr  robusten  Kindern  zulassen.  Die  Kräfte  sollen  durch 
Tooica,  die  Expektoration  durch  eine  Abkochung  der  Wachholderbeeren 
oder  Tannenzapfen  (mit  Syr.  de  Toi.)  gefördert  werden.  Bei  chronischem 
Verlauf  wird  Schwefelwasser  mit  Milch  empfohlen. 

Nach  Zwerina  3)  leistet  der  im  Uebrigen  mit  Vorsicht  zu  verwendende 
Brechweinstein  am  meisten  bei  solchen  pneumonischen  Zuständen  der  Kinder, 
die  sich  zu  dem  (von  Gehirnreizung  und  häufigem  Erbrechen  begleiteten) 
Zahnen  gesellen. 

Hervieux 4)  beruft  sich  in  Bezug  auf  seine  Ansicht  von  der  Nützlich- 
keft  der  Btalentziehungen  im  Allgemeinen  darauf,  dass  die  meisten  Autoren 
dieselben  (örtliche)  billigen.  Dann  meint  er  weiter,  die  Blutentziehungen 
stelle  man  am  besten  mittels  kleiner  Schröpfköpfe  an ,  sie  vermöchten  stark 
genug  einzuwirken,  ohne  die  mehrerlei  Nachtheile  der  Venäsektion  und  Blut« 
egel  mit  sich  zu  führen,  sie  wirkten  revulsorisch  wie  Vesikantien,  ohne  das 
UnangeQphme  dieser  mit  sich  zu  verbinden.  So  wie  sie  endlich,  sagt  Her- 
vieux schliesslich,  ohne  Beihülfe  von  Medikamenten  die  primäre  Pneumonie 
zu  coupiren  und  baldige  Zertheilung  herbeizuführen  im  Stande  sind,  zeigen 
sie  sich  auch  bei  sekundären  Pneumonien  (mit  Masern,  Pocken,  Scharlach 
u.  s.  w.  komplizirt)  von  guter  Wirkung. 

Bei  der  Pneumonia  lobularis  infantum  machen  Legendre  *)  und 
Uautkner  6)  Aderlässe,  jener  zu  4  Unzen  und  darüber,  dieser  naoh  den 
Altereverhältnissen  bei  Kindern  von  2  Jahren  zu  $j,  bei  solchen  von  2  bis 
3  Jahren  zu  3ij  — iij,  und  bei  älteren  zu  3iv  — v,  nöthigen  Falles  zu 
wiederholen. 

Bei  kräftigen  Kindern  lässt  auch  Kronenberg7)  venfiseciron ,  schwäch-« 
liebere  werden  mit  örtlichen  Blutentziehungen  behandelt,  die  Blutegel  sollen 


1)  L'Union  meU  1847.  No.  127—131. 

2)  Arch.  göo.  1844.  Mars. 

3)  Oest.  med.  Wochenschr.  1844.  Septbr. 

4)  Journ.  für  Kinderkrkbt.  v.  Behrend  u.  Bildebrand.   1853.  Hft.  7  u.  8. 

5)  Arch.  g6o.  1844.  Mars. 

6)  Oest.  med.  Wochenschr.  1848.  No.  13. 

7)  Journ.  für  Kinderpraxis.  1845.  Febr. 


m 

in  möglichster  Nähe  der  leidenden  Partie  angesetzt  werden.  Nach  dem 
Blutlaesen  folgt  meistens  Brechweinstein  in  gebrochener  Gabe.  Selbst  wenn 
schon  Hepatisation  eingetreten  ist,  soll  man  noch  einen  Aderlass  riskiren 
dürfen. 

Wenn  Neugeborene  von  Pneumonie  befallen  werden  und  kongestive  As- 
phyxie sich  andeutet,  lässt  Kiwisch  l)  Blut  aus  dein  Nabelslrange  entziehen« 
dagegen  3-5  Blutegel  an  das  Brustbein  setzen,  sobald  die  Krankheit  wirt- 
lich zum  Ausbruch  gekommen  ist.  Die  Blntentziebungen  werden  wiederholt, 
wenn  die  Athmungsbeschwerden  zunehmen.  Ausserdem  Ableitungen  auf  den 
Darm,  leichte  Hautreize,  laue  Bäder  etc. 

Gleichfalls  für  Blutenüeerungen  sprechen  sich  Friedeleben  *),  Trous- 
seau  8),  auch  Valleix  *)  und  West  aus,  dagegen  Bequerel 5).  Letztgenannter 
Arzt  hält  sie  mehr  für  nachtheilig  als  oützlich.  Valleix  fordert  kn  Allge- 
meinen zu  einem  vorsichtigen  Verfahren  au£  besonders  was  den  Brechwein- 
stein betrifft.  Als  BlutentziehungsmiUiel  räth  er  wie  Hervieux  iu  kiekten 
Schröpfköpfen.  Die  Applikation  von  Vesikatoreo  auf  die  Brust,  iwbesoedere 
bei  sehr  jungen  Kindern,  hält  Valleix  für  ungemäss.  Trouseeau  bedeckt 
bei  Kindern  vom  2.  Jahr  an  die  hintere  Thoraxwand  mit  einem  fliegenden 
Blasenpflaster,  gibt  innerlich  Tart.  stib.  gr.  j  in  3ij  einer  Gummiemulsion, 
kafieelöffelweis  bis  zum  Erbrechen.  Hitunter  ist  die  Wirkung  eine  er- 
wünschte, ohne  dass  Brechen  eintritt.  In  anderen  Fällen  verordnet  er  (wie 
Guersant)  das  weisse  Antimonoxyd  zu  1—5  Gran.  Es  kann  ein  Aderlass 
von  5i — ij  gemacht  werden,  meistens  genügt  1  Blutegel  an  jedes  Knie. 
Bednar  meint,  die  Blutentziehuqgeo  seien  ein  ziemlich  gleichgültig^  Mittel 

Gölte  rühmte  den  Salpeter  sowohl  im  Allgemeinen  bei  Brustentzün- 
dungen der  Kinder,  wie  insbesondere  bei  Pneumonie.  (Rc.  Inf.  Liq  ,  Dec. 
s.  Lin.  ä&  3ij 

Ar  an  empfiehlt  wie  gegen  Pneumonie  der  'Greise,  so  auch  gegen  die 
der  Kinder  das  Yeratrin!    (€f.  1.  c). 

Bird*)  schlug  als  bestes  und  zuverlässigstes  Mittel  in  der  Behandlung 
der  infantilen  Lungenentzündung  die  feuchtwarme  Luft  vor!  die  als  Den* 
vans  nach  der  äusseren  Haut  hin,  eingealhmet  als  EmoNiens  wirken  und 
ausserdem  bedingen  sollte,  dass  gleichsam  zur  Erleichterung  der  leidenden 
Lange  ein  peripherisches  oder  Hautethmen  zu  Stande  komme. 

Für  eine  (angeblich)  eigene  Form  der  Lungenentzündung  bei  Kindern: 


1)  Oest.  med.  Jahrb.  XXI.  Thl.  4. 

2)  Gruing,  Arch.  1847.  VI.  1.  u.  2. 

3)  Bull.  gta.  de  ther,  1848.  Mars. 

4)  Bull,  de  ther.  1849.  Fevr. 

5)  Arch.  de  med.  de  Par.  1839.  Avril. 

6)  Lanc  1846.  Jan. 
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d»  sog.  Pneumonie  nracosa  (Pneum.  crdupose?)  verlangte  Dudo$  l)  eine 
gm  tmabmeweise  Behandlung,  worin  besonderes  Gewicht  auf  Brechmittel 
griegt  wird.  AHe  10  Minuten  soll  4  — 5mai  erbrochen  werden,  bis  nach 
öfterem  Erbrechen  bis  zum  Abend  eine  Pause  eintritt.  Abends  wird  aber- 
nels  vomirt  und  so  4brt.  In  den  Zwischenzeit  an  Arnim,  oxyd.  ab.,  Kerm. 
mb.    Aeuaaerlieh  Venikatore. 

Duclos  beklagt,  daes  doch  anfachtet  dieser  von  ihm  gerühmten  Kur« 
metfaode  viele  Kinder  starben,  was  ihm  gewiss  jeder  gern  glaubt. 


3.  Rückblick  auf  die  Behandlung  der  komplikatorisch  bei  ge- 
wiesen pathologischen  Körperzu6täiiden  vorkommenden 
Pneumonien. 

Pneumonia   typbosa. 

Die  in  Bezug  auf  die  Heilung  der  während  des  Typhusprozesses  sich 
amMMsoden  Pneumonie  4taeptsä>Mieh  hervorgehobenen  Mitlei  sind:  Queck- 
silber, Opium  snd  Reizmittel,  während  nur  einzelne  Stimmen  den 
Bfaieatitehungen  günstig  tauten. 

Stokes  *)  helM  als  hauptsächlich  zu  beachtende  Punkte  die  folgenden 
henor: 

1.  AMgemeine  Blutentziebmtgen  sind  nur  mit  ftusserster  Vorsicht  an-w 
losteNee.  Dagegen  «nd  örtliche  Blutentfteeruugän  {ScbrSpfköpfe)  immer 
wohlthätig. 

2.  Herkur  ist  im  Allgemeinen  besser  als  Brechweinstein. 

3.  Gegenreise  können  schon  früher  als  in  den  athenischen  Formen 
der  Pneumonie  angewendet  werden. 

4.  Die  Lebenskräfte  müssen  sorgfältig  unterstützt  werden. 

5.  Die  gröeete  Sorgfalt  ist  auf  den  Zustand  der  üoterteibeerogeweide 
m  richten. 

6.  Es  ist  hier  schon  im  Anfang  der  Krankheit  ein  verhältnismässig 
dreister  Gebrauch  der  Reizmittel  gestattet 

Heine  *)  lässt  gleich  Anfangs  in  der  typhfeen  Pneumonie  eine  Venä- 
sektion  von  5yj — xij  machen,  «ad  gibt  dann  einige  Gran  Brechweinstein 
mit  lpecac.  Tritt  kein  erwünschter  Erfolg  ein,  auch  noch  nach  einer  zwei- 
ten Venäsektion  nicht,  die  übrigens  minder  reichlich  ausfällt,  wird  zum 
Sublimat  übergegangen,  wovon  in  den  gewöhnlicher^  Fällen  gr.  Yf-ß,  in 


1)  Bull,  de  th6r.  1849.  Novbr. 

2)  A.  a.  0.  S.  247. 

3)  HcnU's  u.  Pfeif.  Ztschr.  L  3. 
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schwofen  Fällen  gr.  j  in  Aq.  desL  innerhalb  24  Stunden  verbraucht  wird 
Ausserdem  Zuckerwasser  oder  schleimiges  Getränk,  Vesikalore,  Senfteige, 
Blutegel  an  etwa  schmerzhafte  Stellen.  Bei  starkem  Durchlall  Zusatz  too 
Opiumtinktur  zu  dem  Sublimat. 

Padeolan1),  TMbeaud*),  Carriere9)  u.  A.  erklären  den  Moschus 
für  ein  heroisches  Medikament  bei  Pneumonien,  die  einen  typhösen  Anstrich 
bekommen«  Carriere  liebt  die  Verbindung  desselben  mit  Opium.  Auf 
letzteres  legt  in  der  Pneumonie  typhosa  auch  Masselot*)  Gewicht.  Brech- 
weinslein  für  sich  schien  ihm  nichts  zu  leisten,  mit  Mohnsaft  war  die  Wir- 
kung besser.  (Also  auch  wohl  die  des  letzteren  allein,  ohne  Brechwein- 
stein!) Blutentziehungen  gestaltet  Masselot  nur,  wenn  die  vorhandene  Ady- 
namie  eine  scheinbare,  der  Puls  zwar  unterdrückt,  dabei  aber  doch  hart 
oder  härlHch  ist.  Strenge  Diät  schien  nachtheilig,  die  Kranken  müssen  öfter 
Fleischbrühe,  Wein  mit  Zucker  bekommen.  Sobald  Speisen  vertragen  wer- 
den, ist  substantiellere  Nahrung  zweckmässig. 


Nach  ähnlichen  Prinzipien  wurde  auch  bei  den  übrigen  Pneumonien 
verfahren,  die  (nach  Wunderlich'*  Worten)  *)  durch  die  besonderen  Ver- 
hältnisse, mit  denen  sie  komplizirt  sind  (heftige Darmkatarrhe,  Pyämie»  bös- 
artige Exanthemformen,  Erkrankung  des  Gehirns,  Marasmus  (der  Greise  und 
kachektischen  Kinder)  epidemische  Verhältnisse:  Grippe),  eine  wesentliche 
Abweichung  von  den  gewöhnlichen  Erscheinungen  darbieten,  und  von  An- 
fang an  eine  auffallende  Prostration  und  unverhältnissmässige  Hinfälligkeit 
zeigen.  —  

Die  bei  den  Autoren  aufgeführte  chronische  Pneumonie  wurde  theils 
mit  tonischen  und  roborirenden,  theils  mit  narkotischen,  ableitenden  und 
gegen  Lungenschwindsucht  gebräuchlichen  Mitteln  behandelt.  (Als  Derivantia: 
Fontanellen.)  Unter  den  narkotischen  Stoffen  empfiehlt  FantonetH  die  Blau- 
säure6); unter  den  (nährenden  und  auch)  bei  Tuberkulose  gegebenen 
werden  von  Durand7)  und  Rayer*)  der  Leberthran  hervorgehoben. 


1)  Bull,  de  th4r.  T.  XVII.  L.  9  u.  10. 

2)  Journ.  de  Med.  p.  Treusseau.  1845.    Aöut. 

3)  Bull,  de  th4r.  1848.  15.  Mai. 

4)  Gaz.  des  höp.  1849.  21.  25.  30. 

5)  II.  499. 

6)  Bull,  de  ther.  1849.  Octbr. 

7)  A.  a.  0.  S.  418. 

8)  Giorn.  med.  di  Venez.  1838. 
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Erwähnt  möge  noch  das  Vorkommen  der  Pneumonien  bei  Schwan- 
geren werden.  Mazade  l)  wandle  nach  vorgängigen  vergeblichen  Blutenl- 
liebuogen  bei  2  pneumonischen  Schwangeren  mit  Erfolg  den  Brechwein- 
st ein  an.  —  R.  Köhler2)  meint,  bei  Schwangeren  sei  die  Befürchtung, 
durch  die  beim  Brechen  erfolgenden  Anstrengungen  die  Frucht  zu  beschä- 
digen, nicht  stichhaltig,  weil  der  pneumonische  Husten  den  Unterleib  noch 
heftiger  (?)  und  häufiger  erschüttere.  Es  müsse  also  im  Allgemeinen  auf 
eine  rasche  Besserung  dieses  Symptoms  hingewirkt  werden.  —  Dürr  ist 
der  Ansicht,  dass  die  Rüscher'sche  Methode  (PI.  acet.  c.  Op.)  bei  Pneumonie 
der  Schwangeren  eine  zweckmässige  Anwendung  finde. 


Was  endlich  den  Zustand  betrifft,  den  man  noch  heutigen  Tages  stellen- 
weis als  intermittirende  Pneumonie  bezeichnet  finden  kann,  bemerken 
schon  die  älteren  Aerzte,  dass  er  durch  China  nach  Art  des  Gebrauchs 
beim  Wecbselfieber  geheilt  werde.  So  &  G.  Vogel,  der  übrigens  zunächst 
Bkitentziehungen  zu  machen  und  Purgantia  zu  geben  rälh  8). 


IL 
Kritik  der  früheren  Behandlungsweisen. 

Der  hauptsächlichste  Fehler  in  der  Behandlung  der  Lungenentzündung 
wurde  dadurch  begangen,  dass  man  von  einer  gewissen  Sucht  befangen  ge- 
halten wurde,  nach  einer  bestimmten  Methode  und  nach  dieser  aus- 
schliesslich (mehr  oder  weniger)  zu  verfahren.  Das  Geist-  und  Wissen- 
schadlose  eines  solchen  Vornehmens  liegt  so  nahe,  dass  es  wirklich  nur 
der  Andeutung  bedarf,  um  erkannt  zu  werden.  Hätte  man  sich  nur  dadurch 
belehren  lassen  wollen,  dass  jede  einzelne  Methode  die  >einen  oder  anderen 
Erfolge  für  sich  aufzuweisen  hatte!  Nicht  Bouilland  hat  Recht  oder  Dietl, 
nicht  Mascagni  oder  Frank,  nieht  Peschier,  nicht  Rüscher,  nicht  Wittich, 
auch  nicht  Herr  Arens  mit  seinen  Beobachtungen  über  die  antipneumonische 
Wirkung  des  Frauendistelsamens!  Und  doch  ist  dann -wann  jedes  einzelne 
der  von  den  genannten  Aerzten  protegirte  Verfahren  (wenn  wir  jenen  Distel- 
samen  etwa  ausnehmen)  im  Stande,  im  gegebenen  Fall  vor  den  übrigen 
den  Vorzug  zu  verdienen. 


1)  Bull,  de  Ther.  1849.  Octbr. 
%  Op.  cit.  S.  4ta 
3)  Op.  cit  Tb.  4.   S.  250.  §.  42. 
L  15 
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Anlangend  die  Methode  der  Blutenlziebuugeu,  haben  wir  gesehen, 
dass  sie  entweder  eine  nahezu  exklusive  Herrschaft  beanspruchte,  oder  Bei- 
hülfe anderer  Hiltel  gestaltete;  während  sie  von  Neueren  prinzipiell  verworfen 
wurde.  Warum  letzteres  geschehen,  ist  nicht  schwer  zu  begreifen;  denn 
dem  einigermaassen  physiologisch  gebildeten  Arzt  konnte  es  nicht  entgehen, 
dass  eine  kunstlich  durch  10  und  20  Schlag  auf  Schlag  folgende  Aderlässe 
herbeigeführte  Exsanguiükation  höchstens  eine  andere  Krankheit  an  die  Stelle 
der  Pneumonie  zu  setzen  vermochte,  nämlich  eine  allgemeine  hochgradige 
Anämie.  Daher  natürlich  die  Klagen,  die  wohl  begründeten,  über  grosse 
Hinfälligkeit  und  lang  hinausgedehnte  Konvalescenz  der  durch  unverhältnisa- 
mässiges  Blutlassen  von  der  entzündlichen  Affektion  ihrer  Lungen  Befreiten, 
daher  die  wohlbegreifliche  Erfahrung,  dass  viele  so  Behandelte  in  sogenannte 
typhoide  Zustände,  höchste  Schwäche  und  Reaktionsunßhigkeit  verfielen  und 
zu  Grunde  gingen.  Woher  denn  soll  überhaupt  das  organische  Reaktions- 
vermögen oder  die  physiologische  Fähigkeit  des.  Stoffs,  seine  Abweichungen 
spontan  auszugleichen,  kommen,  wenn  die  Basis,  auf  der  ein  solcher  Prozess 
nothwendig  verlaufen  muss:  das  Bluileben,  zerrüttet  wurde,  und  wenn  man 
den  Hebel  zur  Verjüngung:  die  Energie  des  Nervenseins,  ebendadurch  unler- 
weg  gezogen  hat? 

Wie  man  übrigens  zu  dem  Dnmass  im  Blutentziehen  gelangte,  dafür 
lassen  Wahrscheinlichkeitsgründe  sich  auffinden.  Soll  nämlich  das  Blullassen 
nützen,  so  kommt  alles  darauf  an,  zu  bestimmen,  wann  und  in  welchem 
Umfange  es  zuerst  vorgenommen  wird,  so  wie  unter  welchen  individuell- 
körperlichen Auspizien.  Statt  dies  zu  berücksichtigen,  liebte  es  eine  kurz- 
sichtige Praxis,  gleichsam  ein  für  allemal  bei  Erwachsenen  wie  bei  Kindern» 
ein  mehr  oder  weniger  bestimmtes  Mengenmaass  festzustellen.  Ob  man  aber 
zu  Anfang  gleich  energisch  ein-  bis  zweimal  Blut  entziehe,  oder  10  und 
15mal  nach  einander  Quantitäten  von  je  10  bis  12  Unzen,  ist  ein  gewaltiger 
Unterschied.  Oft  wurden  noch  wieder  zu  irgend  einer  Zeit  während  des 
zweiten  Stadiums,  ja  im  dritten  sogar  solche  Aderlässe  ausgeführt,  ohne 
dass  man  den  durch  die  früheren  herbeigeführten  Zustand  der  Blutmasse 
weiter  berücksichtigte.  Mit  etwaigen  Komplikationen  pflegte  man  sich  leicht 
abzufinden.  Anstalt  nun  wenn  nach  starken  Blutentziehuogen  die  entzünd- 
lich-febrilen Erscheinungen  und  die  Engbrüstigkeit  nicht  weichen  wollten, 
nach  anderen  Gründen  dafür,  als  den  der  Blutüberfüllung  sich  umzusehen» 
nahm  man  unbedingt  diesen  letzleren  an  und  zapfte  mehr  Blut  ab.  Dass 
Herzklopfen  und  ein  schneller,  hüpfender  Puls  die  Folge  von  Blutleere»  und 
Alhmungsbeschwerde  auch  das  Resultat  wirklicher  Schwäche  sein  könne, 
wurde  nicht  bedacht 

Litt  nun  allerdings  die  Blutentziehungsmethode  an  den  gerügten  grossen 
Fehlern,  die  richtig  von  den  Gegnern  erkannt  wurden,  so  war  es  doch  auf 
Seilen  dieser  fast  kein  geringerer  Fehler,  das  Mittel  auf  Grund  der  Folgen 


seines  Missbrauchs  allganz  zu  verwerfen.  Alles  was  man  zur  Beschft- 
mgwig  dieses  neuen  Fehlers  vorgebracht  hat,  hinkt.  Man  erkennt  in  dem 
neuen  Lehrgebäude  überall  auf  den  ersten  Bück,  dass  es  aus  theoretischen 
Annahmen  und  Hypothesen  aufgeführt  ist;  und  ist  auch  das  dabei  erlangte 
MortalRäUnrerhällniss  kein  so  schlimmes,  wie  bei  der  Methode,  die  Kranken 
Wirtleer  zu  machen,  so  ist  damit  ja,  was  den  Werth  der  Behandlung  be- 
trifft, noch  kein  anderer,  als  ein  negativer  Yortheil  erreicht,  der  sich 
nimmermehr  mit  dem  positiven  messen  kann,  dessen  man  sich  zu  versichern 
im  Stande  ist  mittels  eines  rationellen,  wissenschaftlich  genau  begründeten 
Gebrauchs  der  Blutentziehungen  Der  alte,  noch  jetzt  von  den  nicht 
modern  befangenen,  sondern  tüchtig  gebildeten  und  denkenden  Aerzten  be- 
folgte Grundsatz,  nach  Welchem  man  ein  im  Zustande  hyperämischer  Be- 
lastung befindliches  Organ  —  sei  es  ein  Gelenk,  das  Auge  oder  die  Lunge  — 
möglichst  rasch  und  im  „wahrscheinlich"  entsprechenden  Verhältniss  zu 
entlasten  suchen  muss,  bleibt  was  er  war:  Ausdruck  einer  klar  und  bestimmt 
physiologisch  begründeten  Wahrheit.  Ich  werde,  was  das  Praktische  betrifft, 
meine  Ansicht  alsbald  in  der  Darlegung  meines  Kurverfahrens  näher  zu  be- 
zeichnen haben.  Ein  genaueres  Eingehen  theoretischer  Art  ist  mir  hier 
nicht  gestattet,  weil  es  den  Zweck  dieses  Buches  überschreiten  würde.  Nur 
die  Bemerkung  vermag  ich  im  Interesse  nachdenkender  Leser  nicht  zu 
unterdrücken,  dass  unter  den  unbedingt  die  Blutentziehungen  verwerfenden 
Aerzten  sich  keiner  befindet,  der  im  eigenen  Vaterlande,  geschweige  aus- 
wärts, sich  den  Ruf  hervorragender  Fähigkeit  erworben  hätte. 

DietPs  Schrift:  Der  Aderlass  in  der  Lungenentzündung  (Wien  1849) 
hat  allerdings  Aufsehen  erregt;  aber  bei  wem?  Als  vor  einigen  Jahren 
Lwidolfi  eine  Scharlatanerie  trieb  mit  seinen  Antikrebsmitteln ,  dass  Einem 
ein  gerechter  Zorn  über  die  Entehrung  des  Standes,  des  Mannes  und  des 
Geistes  im  Arzte  das  Blut  in  die  Wangen  treiben  mochte  —  wie  viele  Aerzte 
gab  es  damals,  die  der  Ovalionen  kein  Ende  wussten!  Wer  errölhet  nicht 
vor  der  Möglichkeit,  dass  gleich  wie  inmitten  der  geistlosen  Laienmenge 
auch  unter  Medizinern  die  homöopathische,  hydropathische  und  sonst  pathi- 
schen  Manien  eine  Stätte  der  Pflege  und  Kultur  finden  konnten!  Immer 
wird,  wer  irgendwann  mit  etwas  ungeheuerlich  Neuem  hevortrilt,  den  Tross 
der  Yielen  sicher  hinter  sich  haben;  und  wer  es  weiss,  dass  unter  den 
Vielen  die  wenigen  Begabten  so  weit  auseinander  stehen,  dass  sie  erst  eine 
Rebe  machen  müssen,  um  sich  die  Hand  reichen  zu  können,  der  begreift 
gleichfalls,  dass  die  Stimmen  dieser  im  Gelöse  des  geistigen  Schwindels  un- 
gehört  verhallen  müssen. 

Dietl  will  durch  seine  Statistik  bewiesen  haben,  dass  das  Mortaliläts- 
verhältniss  bei  den  allein  mit  Aderlässen  Behandelten  20,  bei  denen,  die 
mir  Brechweinstein  bekamen,  auch  20,  dagegen  beim  diätetischen  Verfahren 
(selbst  wenn  schweres  Erkranken,  mehrfache  Komplikation  etc.  vorlag)  nuf 
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7  Prozent  betrug.  Welch  eine  unbegreifliche  Kurzsichtigkeit  verbindet  sich 
mit  dieser  Behauptung!  Wer  hat  bewiesen  oder  kann  es,  dass  es  überhaupt 
richtig  ist,  Pneumonische  allein  mit  Blutentziehungen  oder  allein  mit 
Tartarus  stibiatus  zu  behandeln?  Ist  es  aber  schon  von  vornherein  irrational! 
und  unzulässig,  nur  dieses  oder  nur  jenes  Mittel  exklusiv  anzuwenden, 
welchen  Werlh  mag  denn  eine  Statistik  haben,  die  von  dieser  Verkehrtheit 
ausgehl?  Dietl  hat  eben  mit  seiner  Statistik,  wenn  sie  im  reinen  Liebt 
betrachtet  wird,  nichts  weiter  bewiesen,  als  was  jeder  gute  Wissenschafter 
längst  wussle;  dass  nämlich  sowohl  Bowüand  wie  Peschier  und  Anhänger 
sehr  grobe  Irrthümer  begangen,  dass  mit  anderen  Worten  der,  der  darauf 
ausgeht,  das  Blut  innerhalb  des  lebenden  Organismus  in  Blutwasser  umzu- 
wandeln ,  sehr  schlecht  in  der  Behandlung  der  Pneumonie  fährt  im  Vergleich 
zu  dem,  der  lieber  gar  nichts  thut. 

Ich  wiederhole  das  Obgesagte:   Missbrauch  eines  Mittels  ist  nicht  be- 
fähigt, dem  vernünftigen  Gebrauch  desselben  seinen  Werth  zu  nehmen. 


Allerdings  heisst  es  das  Blut  in  Blutwasser  umwandeln,  wenn  einem 
Individuum  10  und  15mal  eine  Vene  geöffnet  wird,  um  daraus  jedesmal 
10,  12  Unzen  oder  mehr  zu  entleeren.  Es  kann  aber  ein  der  Wirkung 
nach  ganz  ähnliches  Resultat  durch  jene  enormen  Dosen  Brechweinstein 
herbeigeführt  werden,  wie  sie  Peschier  u.  A.  zu  verordnen  pflegten.  Die 
exakte  Forschungsmethode  hat  freilich  das  Genauere  der  Brechweinstein- 
wirkung in  Bezug  auf  den  Organismus  noch  nicht  nachzuweisen  vermocht, 
doch  wird  nach  den  zur  Zeit  bekannten  Thatsachen  Niemand  im  Allgemeinen 
mehr  bezweifeln  wollen,  dass  sie  eine  konstitutionelle  ist  und  vom  Blut  aus 
sich  entwickelt.  Darauf  weist  schon  die  einfache  Erfahrung  am  Krankenbett 
(namentlich  jüngerer  Individuen)  hin,  welche  lehrt,  dass  oft,  in  Kürze  nach 
grösseren  und  selbst  nach  kleineren  Gaben  ein  auffallender  Kollapsus  ent- 
steht: Sinken  der  Temperatur,  Blässe  und  Eingefallensein  des  Gesichts, 
langsamer,  kleiner  Puls,  Verminderung  der  Alhmungsfrequenz  etc.  Dennoch 
ist  es  keineswegs  so  gleichgültig,  als  wohl  öfter  angenommen  wird,  ob  ohne 
Unterscheidung  individueller  Verhältnisse  einige  Gran  mehr  oder  weniger 
gegeben-  werden. 

Der  Brechweinstein  eignet  sich  nicht  für  alle  Individualitäten,  auch  nicht 
für  alle  Modalitäten  der  Krankheit  in  gleichem  Maasse.  Einzelne  influencirt 
er  rasch  und  heftig,  andere  langsam  und  weniger,  oft  entsteht  Patienz,  oft 
ein-  oder  mehrseitige  Fehlwirkung  etc.  Daraus  erhellt  eben  so  sehr  das 
Verkehrte  im  Verfahren  derer,  die  exklusiv  grosse  Dosen  und  allen  ihren 
Kranken  ohne  Unterschied  verabreichen,  wie  derjenigen,  die  nur  kleine  oder 
gebrochene  Gaben  für  indizirt  halten.    Und  ebenso  erklärt  es  sich  daraus* 
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wenn  DM  öfter  vom  Eibischtbee  und  Pulv.  Doveri  eben  so  gute  Dienste 
beobachtete»  als  vom  TarL  slibialus;  denn  die  Althäaabsude  und  das  Do- 
rerscbe  Pulver  müssen  z.  B.  bei  einem  schwachen,  energielosen,  anämischen 
Subjekt  schon  dadurch,  dass  sie  den  Nachtheil  verhüten,  den  diesen  der 
nach  unstatthafter  Methode  verabreichte  Brechweinstein  wahrscheinlich  ver- 
ursacht halte,  nach  Analogie  von  Heilmitteln  wirken,  ganz  abgesehen  von 
ihrem  etwaigen  sonstigen  Einfluss. 

Der  verbällnissmässig  grössten  Gefahr  werden  natürlich  die  Kranken 
ausgesetzt  sein,  wenn  sie  nach  der  Schulmethode  und  unter  Nichtbeachtung 
der  hervorgehobenen  vielfachen  Verschiedenheilen  der  verbundenen  Einwirkung 
energischer  Blutentziehungen  und  dreister  Brechweinsteingaben  über  Gebühr 
unterworfen  werden.  Und  gerade  damit  haben  es  viele  der  oberwähnten 
Kollegen  versehen.  Wenn  ein  nicht  sehr  robustes  Individuum  mit  'wieder- 
holten Aderlässen  und  fortgesetzten  grossen  Dosen  des  Tart.  stibiatus  be- 
handelt wird,  kann  kaum  etwas  anderes  erfolgen  als  Aoämie  und  langverzögerte 
KooTalescenz ,  ja  es  ist  kaum  die  kräftigste  Hämatogenese  im  Stande,  solchen 
Eingriffen  gegenüber  ein  vorhaltender  Fond  organischer  Widerstandsfähigkeit 
zu  bleiben;  um  so  leichter  aber  werden  schwächere  Organisationen  Schaden 
nehmen  oder  unterliegen  müssen. 

Noch  weniger  als  der  Brechweinstein  eignen  sich  die  übrigen  Antimo- 
nialien  zum  souveränen  Gebrauch  in  der  Lungenentzündung,  da  ihre  resol- 
virend-  verflüssigende  Wirkung  zum  Theil  eine  beschränkte  ist,  zum  anderen 
aber  eine  solche,  die  (wie  die  diaphoretische  des  weissen  Antimonoxyds)  in 
der  Pneumonie  durchgehens  nur  eine  ungeordnete  Rolle  spielen  kann.  Es 
kommen  aber  immerhin  Fälle  vor,  wo  sie,  wie  auch  die  erörterten  Kalisalze, 
eine  supplementäre  Hülfe  zu  bieten  vermögen. 


Die  Quecksilbermittel  sind  vorzügliche  Ersatzmittel  in  Fällen,  wo  ein 
energischeres,  eingreifenderes  Verfahren  gescheut  werden  muss,  und  leisten 
dann  namentlich  in  der  Verbindung  mit  Opium  nicht  seilen  höchst  Erfreu- 
liches. Die  Versuche  mit  dem  Sublimat  sind  so  ausgefallen,  dass  Keiner 
zu  Nachahmungen  sich  sonderlich  versucht  fühlen  wird.  Das  beste  der 
Merkürialien  ist  das  versüsste  Quecksilber  (äusserlich  etwa  durch  graue  Salbe 
unterstützt) ;  doch  zeigte  Wittich,  wie  leicht  man  sich  durch  einzelne 
günstige  Erfolge  (bei  Pneumonien  sekundärer  Art  und  schwächlicher  Sub- 
jekte oder  wenn  die  Krankheit  keine  hochausgebildete  ist)  zu  dem  Irrthum 
verleiten  lassen  kann,  ein  Universalmittel  gefunden  zu  haben.  Nur  so  fort- 
gefahren, und  wir  werden  bald  bei  einem  gut  Rademacher'schen  Ziele  an- 
langen, wo  es  ausser  Eisenkrankheiten,  Hanganleiden  etc.  auch  Quecksilber- 
krankbeiten,  d.  h.  solche  gibt,  welche  die  Einverleibung  des  Quecksilbers 
verlangen,  wie  jene  die  Einführung  des  Eisens,  des  Mangans  etc. 
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Es  ist  in  der  That  ein  klarer  Spiegel  des  ärztlichen  Haushaltens  mit 
der  Gabe  des  Geistigen,  dass  gleichsam  wie  im  Kreislauf  immer  die  alt« 
Irrtbümer,  nur  etwas  dann -wann  modernisirt,  wiederkehren.  So  hat  Dr. 
/.  F.  Churchill  jüngst  im  Rademacher' sehen  Sinne  eine  neue  Phosphor- 
krankheil entdeckt,  welche  keine  andere  ist,  als  die  Tuberkulose,  deren 
unmittelbare  oder  wenigstens  wesentlichste  Ursache  die  Verminderung  des 
(im  oxydirbaren  Zustande  vorhandenen)  Phosphors  im  Körper  ist.  Demnach 
besteht  die  Heilung  dieser  Eotphosphorungskrankheit  in  der  Einverleibung 
von  Phosphorpräparaten,  die  theils  unmittelbar  assimilirbar  sind,  und  theils 
sich  zugleich  in  möglichst  geringem  Grade  der  Oxydation  befinden.  Diese 
Präparate  sind  die  Dnterphosphate  von  Natron  und  Kalk.  (L'Union 
mödicale.  No.  98.) 

Schätzbare  Mittel  fast  unter  allen  Umständen  sind  die  Narkotica,  na- 
mentlich aber  bei  erethischen,  schwächlichen  Individuen,  bei  Greisen,  in 
manchen  sekundären  Formen  der  Pneumonie.  Schliessen  wir  indess  unge- 
achtet seiner  Empfehlung  durch  Ar  an  und  Norwood  das  Veratrin  aus! 

Etwas  Aehnliches  gilt  von  den  Reizmitteln,  unter  denen  namentlich  der 
Wein  sich  auszeichnet.  Es  kommen  Fälle  von  Pneumonien  (namentlich 
bei  grösserer  Verbreitung  derselben  [Grippe])  vor,  wo  man  mit  Vortbeil 
selbst  bei  jüngeren  Subjekten  und  in  einem  früheren  Stadium  der  Krankheit, 
als  gewöhnlich,  die  Reizmittel  in  Anwendung  zieht  In  der  typhösen  Pneu- 
monie ist  meistens  nichl  ohne  sie  fertig  zu  werden  Nur  glaube  man  nicht, 
dass  es  immer  Moschus  und  derlei  sein  müsse,  dessen  man  sich  bediene: 
Wein,  Bouillon  sind  hier  treffliche  Stimulantia. 


Pie  von  den  Praktikern  mitunter  noch  befolgte  Methode  Rüscher1*  (PI. 
aept.  c.  Opio)  bedarf  keiner  Kritik.  Wahr  ist  es  freilich,  dass  sie  mitunter 
bei  Pneumonikern  zur  Ausführung  kommen  kann,  ohne  dass  dieselben 
sterben,  dadurch  wird  ja  aber  nichts  erwiesen,  als  das  die  Natur  bisweilen 
seihst  noch  unter  sehr  ungünstigen  Verhältnissen  eigenkräftig  sich  hilft  Der 
Bleigebrauch  in  der  Lungenentzündung  entbehrt  jeglicher  Nachweisbtrkeä 
spiner  Indikation,  ja  er  hal  überhaupt  keinen  Sinn.  Mir  ist  kürzlich  ein 
Fall  der  Art  vorgekommen,  wo  ein  junger  Mann  von  29  Jahren  nach  14- 
tftgigem  Gebrauch  des  Bleizuckers  mit  Opium  so  weit  gekommen  war,  dass 
er  ifi  einer  fortwährenden  Somnolenz  mit  mühsamer,  mitunter  sterloröser 
Respiration  dalag  und  die  Angehörigen  das  tödtliche  Ende  erwarteten.  Nur 
uqgprn  eptschloss  ich  mich,  die  Behandlung  unter  solchen  Umständen  zu 
Übernamen,  ipjess  ich  that  es.  Es  wurde  ein  Aderlass  von  mittlerer  Grösse 
gemacht,  dem  eine  örtliche  Blutentziehung  folgte;  innerlich  gab  ich  zunächst 
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Tirt  sübiatus,  gr.  vj  in  5yj  Aq.  desl.,  dann  Kalome)  mit  Opium,  zuletzt 
wurde  aoch  ein  Vesikalor  applizirt.  Diese  Behandlung  halle  den  Erfolg, 
<hs8  Patient  nach  reichlich  acht  Tagen  Konvalescent  war  und  sich  sehr 
bald  erholte.  

Die  Aether-  und  Chloroforminhalationen  scheinen  auch  in  Be- 
zog auf  die  Pneumonie,  wie  anderorts  so  vielfach,  in  der  Hauptsache  jener 
bekannten  Gewohnheit  der  Aerzte  ihre  Empfehlung  zu  verdanken:  in  jedem 
oeoen  Mitte)  eine  Heilpotenz  für  Alles  zu  suchen. 


HL 
Behandlung  nach  empirisch -rationellen  Grundsätzen. 

1.  Primäre    akute   (sogenannte   genuine   oder   xat  ^ox^v  als 

solche  bezeichnete)  Pneumonie   der  Erwachsenen  bis   an   die 

Grenze  der  Senectas. 

Nachdem  man  den  Status  präsens  der  Krankheit  durch  die  physika- 
lische Untersuchung  ermittelt,  und  den  Umfang,  die  Intensität  und  etwaigen 
KoroplikalioDSverhältnisse  möglichst  sorgfältig  festgestellt  hat,  bemisst  man 
hienach  und  nach  dem  Vergleich  des  Befundes  mit  den  übrigen  Erscheinun- 
gen, weichen  Grad  des  antiphlogistischen  Gegenwirkens  die  vorhandene  Hy- 
perämie oder  Entzündung  erfordern  mag.  In  den  leichtesten  Fällen  ist 
nicht  immer  eine  allgemeine  Blutentziehung  vonnöthen;  insonderheit  ver- 
meidet man  sie  dann  gern,  wenn  die  betroffenen  Individuen  im  Allgemeinen 
schwächlich  entwickelt  sind  und  keiner  kralligeren  Hämatogenese  sich  zu 
erfreuen  scheinen.  In  diesem  Fall  pflegen  sich  namentlich  jüngere  Personen 
von  langghederigem  Bau,  schlaffer  Muskulatur  und  anämischem  Kolorit  zu 
befinden,  obgleich  auch  bei  diesen,  wenn  der  Entzündungsgrad  ein  bedeu- 
tender ist,  ein  kräftigeres  Eingreifen  nicht  gescheut  werden  darf. 

Die  Pointe  der  Behandlung,  von  der  aller  fernerer  Erfolg  abhängt,  be- 
steht darin,  dass  man  die  Exsudation  zu  verhindern  oder  die  beginnende 
sofort  abzuschneiden  und  zurückzubHden  suche.  Das  erste  und  oberste 
Mittel  zur  Erreichung  dieses  Zweckes  ist  der  Aderlass,  der  momentan  den 
Blutandrang  zu  der  gefährdeten  Partie  inhibirt,  und  den  Rücktritt  eines 
schon  beginnenden  Exsudats  in  das  Gefässsystem  ermöglicht.  Soll  aber  der 
Aderlass  diese  Wirkung  wirklich  hervorbringen,  so  muss  er  der  Energie 
des  pathologisch  gegenwirkenden  Mediums  möglichst  gewachsen  sein:  nirgend 
ist  ein  unschlüssiges,  tentirendes,  spielendes  Verfahren  hinsichtlich  der  Blut- 
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entziehung  weniger  angebracht,  als  hier.  Man  lasse  nach  Maassgabe  der 
eben  genannten  Kautelen  ergiebig  zur  Ader:  durchschnittlich  darf  die  Menge 
des  zu  entleerenden  Blutes  15  bis  20  Unzen  betragen.  Man  wird  aber  in 
der  Regel  auch  nach  einem  starken  Aderlass  bald  eine  Wiederzunahroe  der 
Gefässbewegung  bemerken,  und  oft  gerade  dann  vorzuglich,  wenn  wegen  der 
Heftigkeit  der  Entzündung  im  Wesen  des  Kranken  ein  apathischer,  schein- 
barer Schwächezustand  sich  aussprach,  mit  kleinem  unterdrückten  Pulse« 
Dann  hebt  sich  der  Puls,  wenn  die  Lunge  entlastet  worden  und  die  Re- 
spiration freier  wurde,  und  erst  jetzt  scheint  ein  entzündliches  Fieber  anzu- 
heben. Unter  diesen  Verhältnissen  allemal  ohne  weiteres  wieder  zum  Ader- 
lass zu  greifen,  ist  nicht  gerechtfertigt,  vielmehr  stellt  sich  jetzt  sofort  die 
Aufgabe  heraus,  die  Wirkung  der  gemachten  Blutentziehung  durch  inner 
lieh  gereichte  Antiphlogistica  zu  unterstützen.  Auf  diese  Weise  wirkt  man 
durch  Tartarus  stibiatus  und  Nilrum  fiebermässigend  und  die  Kalorifikation 
herabsetzend,  ohne  auf  direktem  Wege  den  Körper  und  seine  Reaktions- 
fähigkeit durch  wiederholte  StofTentziehungen  zu  schwächen.  Man  reiche 
eine  Lösung  von  gr.  vj  (bis  viij)  Brechweinstein  in  3yj  Wasser,  stündlich 
oder  2slündlich  zu  1  Esslöffel  voll.  Es  ist  zweckmässig,  zuerst  2  Esslöffel 
auf  einmal  nehmen  zu  lassen,  um  Erbrechen  zu  bewirken,  worauf  später 
mit  den  kleineren  Gaben  fortgefahren  wird.  In  Fällen  eignet  sich  auch  das 
Kali  nitricum  zu  5ij — iij  auf  §v — vj  Vehikel;  doch  möchte  im  Ganzen  bei 
yorhandener  Hirnreizung  der  Brech Weinstein  vorzuziehen  sein,  oder  man 
verbinde  beide  Mittel,  etwa  gr.  iij  — iv  Tart.  stib.  und  Sj — ij  Kali  nitric 

Unter  allen  Umständen  ist  es  wichtig,  noch  vor  dem  Aderlass  und  vor 
der  Verordnung  anderer  Mittel  den  Darmkanal  zu  entleeren,  was  in  der 
Regel  am  zweckmässigsten  durch  Lavemenls  bewirkt  wird.  In  Fällen  kann 
auch  ein  abführendes  Salz  mit  dem  Brechweinstein  und  Nitrum  verbunden 
werden,  doch  ist  dabei  zu  berücksichtigen,  dass  grössere  Gaben  des  Tart. 
stibiatus  ohnehin  oft  durchschlagen.  Im  Uebrigen  ist  eine  antiphlogistische 
Diät  und  ein  mehr  kühles  als  warmes  Verhalten  zu  beobachten.  Eine  Do- 
sis Pulv.  Dov.,  gegen  Abend  gereicht,  ist  sowohl  wegen  ihrer  sedirenden 
als  gelind  diaphoretischen  Wirkung  zu  empfehlen.  Ist  Hirnhyperästhesie 
vorhanden,  brennen  die  Augen  und  zeigt  der  Kopf  sich  heisa,  sind  kalte 
Ueberschläge  über  die  Stirn  wohlthuend. 

Ist  bei  dieser  Behandlung  am  nächsten  Tage  nicht  der  erwartete  Grad 
der  Besserung  eingetreten,  so  hat  man  in  vollem  Umfange  oder  theilweis 
dieselbe  zu  wiederholen.  Das  Maass  der  abermaligen  Blutentziehung  richtet 
sich  nach  dem  Kräftebestande  im  Verhältniss  zu  den  örtlichen  und  allge- 
meinen Erscheinungen.  Bei  robusten  Individuen  darf  man  wiederholte,  zwei- 
und  dreimalige  Aderlässe  von  10 — 12  Unzen  nicht  scheuen,  wobei  man 
sich  indess  weniger  nach  der  Beschaffenheit  des  gelassenen  Blutes,  als,  wie 
gesagt,   namentlich   nach   den  örtlichen  Erscheinungen,   sowie  andererseits 


233 

nach  dem  Reflex  im  Gefässsystem  richtet.  In  anderen  Fällen,  besonders 
bei  schwächlicher  Entwickelten  versacht  man  mit  örtlichen  Blutentziehungen 
auszukommen:  12—16  Schröpfköpfe  oder  16  —  20  Blutegel,  wo  nöthig 
wiederholt.  Innerlich  wie  oben.  Die  starke  Vermehrung  der  Gaben  des 
Brech  weinst  eine,  wie  sie  für  diesen  Fall  von  Hanchen  angerathen  wird,  ist 
nicht  zu  empfehlen.  Wenn  5  —  8  Gran  pro  die  nicht  helfen,  ist  von  der 
doppelten  oder  gar  dreifachen  Quantität  gleichfalls  nichts  zu  erwarten,  wohl 
aber  können  Beleidigungen  des  Magens,  der  Darmschleimhaut  u.  s.  w.  die 
Folge  sein. 

.  Ein  Mittel,  welches  unter  diesen  Verhältnissen  mit  grossem  Unrecht 
viel  zu  wenig  berücksichtigt  wird,  ist  die  feuchte  Wärme,  sowohl  in  der 
Form  allgemeiner  warmer  Bäder,  wie  örtlich  zu  Ueben*chlägen  und  als  In- 
halation lauer  Dämpfe.  Ich  habe  in  zahlreichen  Fällen  von  der  Anwendung 
der  feuchten  Wärme  den  vortrefflichsten  Erfolg  gesehen.  Zweckmässig  lässt 
man  vor  der  Applikation  der  warmen  Ueberschläge  in  die  leidende  Brusl- 
hätfle  (2mal  am  Tage)  graue  Salbe  einreiben.  Dabei  passt  laues  reizmildern- 
des Getränk,  in  Fällen  ein  Brechmittel,  und  um  anhaltend  die  Expektoration 
zq  fördern  ein  Aufguss  aus  Wasserfenchel  und  lpecacuanha  mit  kleinen  Gaben 
Salmiak  und  Zusatz  von  Aq.  Lauroc.  oder  Exlr.  Hyoscyami. 

Zur  Beschwichtigung  von  Schmerzen  auf  der  Brust,  schmerzhaftem 
Husten,  Unruhe  etc.  eignen  sich  Opium  und  andere  Narkotica.  Es  ist  nicht 
unwichtig,  mit  ihrer  Hülfe  den  Kranken,  wenn  sie  aufgeregt  sind,  nächt- 
liche Ruhe  zu  verschaffen. 

Dm  den  Erfolg  der  Behandlung  mit  einiger  Sicherheit  beurtheilen  zu 
können,  haben  wir  ausser  den  örtlichen  Vorgängen  insbesondere  den  Ver- 
lauf der  pneumonischen  Gelassreflexe  ins  Auge  zu  fassen.  So  lange  das 
Fieber  mit  mehr-weniger  Intensität  anhält,  können  wir  mit  Bestimmtheit  an- 
nehmen, dass  die  örtliche  Affektion,  wenn  auch  nicht  mehr  in  der  Zunahme 
begriffen,  doch  der  Art  ist,  dass  sie  immer  noch  ein  bedeutendes  Hinder- 
oiss  des  LungenbluÜaufs  abgibt;  denn  das  Fieber  ist  in  der  Pneumonie  der 
Hauptsache  nach  nur  Ausdruck  des  Grades ,  in  welchem  das  Blut  die  Lunge 
unwegsam  findet  und  an  der  nöthigen  Verjüngung  durch  die  Respiration 
verhindert  wird.  Immer  ist  der  Nachlass  des  Fiebers  ein  gunstiges  Zeichen, 
wenn  auch  in  den  physikalischen  Erscheinungen  augenblicklich  noch  keine 
namhafte  Veränderung  eingetreten  sein  sollte;  diese  lässt  in  der  Regel,  wenn 
das  Fieber  ruht,  nicht  lange  auf  sich  warten.  Umgekehrt  ist  eine  Zunahme 
des  Fiebers  oder  auch  nur  sein  fortwährend  gleiches  Anhalten  ungunstig, 
selbst  wenn  die  örtlichen  Erscheinungen  keine  Zunahme  wahrnehmen  lassen; 
denn  es  wird  dadurch  eine  sich  vorbereitende  nachhaltigere  Hepatisation  an- 
gedeutet. Tritt  bei  der  obigen  Behandlung  mehrweniger  plötzlich  ein  Nach- 
lass des  bisherigen  Fiebers  ein,   was  ich  öfter  am  7-,    mitunter  auch  am 
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9*  Tage,    in  anderen  Fällen  indess  auch  früher  beobachtete,   so  darf 
Günstige«  ziemlich  unbedingt  voraussagen. 

Während  der  Abnahme  des  Fiebers  lasse  man  sich  nicht  dadurch  be- 
irren und  zu  verkehrten  Haassnahmen  verleiten,  dass  etwa  der  Puls  aus- 
setzend wird;  es  ist  dies  eher  gleichfalls  ein  günstiges  als  ungünstiges 
Zeichen;  denn  der  aussetzende  Puls  pflegt  der  Vorläufer  eines  gemässen, 
normal  langsamen  zu  sein. 

Ein  günstiges  Zeichen  ist  es  endlich,  wenn  zur  genannten  Zeit  am 
Hunde  ein  Ausschlag  entsteht  (sog.  Herpes  labialis),  den  man  am  häufigsten 
freilich  in  der  mit.  gastrischen  Störungen  komplicirten ,  indess  auch  in  der 
genuinen  Pneumonie  beobachtet.  Hauschka*)  ist  unbedingt  im  Irrthum, 
wenn  er  von  diesem  Zeichen  sagt,  dass  es  ohne  prognostische  Bedeutung 
sei.  Die  erfahrensten  Praktiker  aller  Zeiten  sahen  eine  günstige  Vorbedeu- 
tung darin. 

Schreitet  der  Kranke  der  Genesung  entgegen,  so  sei  man  immer  noch 
nicht  sorglos  in  Betreff  der  gänzlichen  Herstellung,  behalte  denselben  viel- 
mehr längere  Zeit  unter  genauer  Kontrolle;  denn  nicht  selten  kommt  es 
vor,  dass  die  schon  einige  Tage  in  der  Rückbildung  begriffene  Krankheit 
plötzlich  ohne  nachweisbare  äussere  Ursache  einen  Rückfall  macht.  Diesen 
zu  verhüten,  ist  von  grösster  Wichtigkeil.  Man  verhütet  ihn  am  sichersten 
durch  warmes  Verhalten  und  gemessene  Diät ,  ausserdem  dadurch,  dass  der 
Patient  noch  eine  Zeitlang  fortfährt,  in  kleineren  Gaben  dasjenige  Medika- 
ment zu  nehmen,  unter  dessen  Anwendung  die  Besserung  sich  einleitete. 

Ich  mache  nach  eigenen  Beobachtungen  mit  um  so  grösserer  Deber- 
zeugung  von  der  Dringlichkeit  auf  diesen  Punkt  aufmerksam ,  weil  ich  finde, 
dass  die  Erfahrungen  der  tüchtigsten  Praktiker  älterer  wie  neuerar  Zeit  sich 
gleichfalls  dahin  aussprechen. 

Wenn  der  örtliche  Prozess  einen  günstigen  Fortgang  nimmt,  übt  man 
die  beste  Therapie  durch  Nichtslhun:  man  störe  die  Thätigkeit  der  Natur 
nicht,  weder  durch  äussere  Ableitungsmitlei,  noch  durch  innerlich  gegebene 
Resolvenlia.  Dagegen  achte  man  auf  den  Stand  der  Verdauung,  und  suche 
diese,  wo  es  nöthig  erscheint,  durch  tonisch -aromatische  Mittel  zu  unter- 
stützen. Die  Resorption  des  Exsudats  geht  nicht  rascher  und  besser  vor 
sich,  als  wenn  der  allgemeine  Säfleumtrieb  möglichst  der  Norm  sich  nähert 
Deberhaupt  ist  es  immer  von  Bedeutung,  dass  man  frühzeitig  die  Kräfte 
diätetisch  zu  stutzen  suche.  Deshalb  ist  es  gleichfalls  angemessen,  bei 
etwaigem  nur  leisem  Ermangeln  der  organischen  Triebkraft  zu  Reizmitteln, 
namentlich  den  diätetischen,  überzugehen. 

Sollte  die  Lösung  des  Exsudats  ungeachtet  des  erwähnten  Verfahrens 


*)  Kompend.  d.  spez.  Palli.  u.  Ther.,  als  Leitfad.  für  s.  Vorles.  etc.    Wieg. 
(Tbl.  I.  1855.)  Tbl.  IL  1857. 
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zögern,  und  wurde  bisher  kein  anderes  Medikament  als  Brechweinstein  und 
Nkrum  in  Anwendung  gezogen,  so  kann  man  jetzt  Kalomel  mit  Opium, 
allenfalls  bei  skrophulös-disponirten,  schwammigen  Subjekten  auch  Jodkali 
und  äusserlich  ein  Vesikator  versuchen.  Man  unterlasse  es  aber  auch  ferner 
nicht,  wiederholt  Bäder  und  warme  Droschläge  zuzuziehen;  denn  oft  bewirken 
sie  einen  unerwartet  günstigen  Umschwung  des  lokalen  Prozesses.  Daneben 
werde  fortlaufend  ein  warmes  Verhalten  und  Schonung  der  Luftwege,  letztere 
noch  längere  Zeit  nach  uberstandener  Krankheit  beobachtet. 

Die  üblen  Ausgänge  der  Pneumonie  in  Abscessbildung,  Verödung  von 
Lungenparenchym  durch  Verdichtung  (Induration),  werden  nach  allgemeinen 
Regeln  behandelt. 

Abscesse  können  in  der  Umgebung  neue  hyperämisch-  entzündliche  Zu- 
stände hervorrufen.  Wenn  diese  durch  die  physikalische  Untersuchung  und 
reddivirende  Fieberbewegungen  zu  konstatiren  sind,  suche  man  durch  ört- 
liche Blutentziehungen  dem  Umsichgreifen  derselben  zuvorzukommen,  wozu 
auch  Ableitungen  auf  den  Darmkanal  mitwirken.  Aeusserlich  sind  warme 
Umschläge  indiciit 

Es  kann  geschehen,  dass  man  den  Kranken  plötzlicher  Erslickungsge- 
fehr  ausgesetzt  findet.  Die  Ursache  ist  dann  gewöhnlich  der  Aufbruch  des 
Lungenabscesses  und  di"  Ergiessung  grösserer  Eitermengen  in  die  Luftwege. 
Hier  ist  sofort  ein  Emeticum  zu  verabreichen. 

Ein  Hauptaugenmerk  ist  bei  Eiterung  der  Lunge  auf  die  Erhaltung  der 
Kräfte  zu  richten :  nahrhafte,  leicht  verdauliche  Kost,  Milch  mit  Selterswasser, 
vorsichtig  medizinische  Gaben  eines  alten  nicht  erhitzenden  Weines;  Unter- 
stützung der  Verdauung  durch  kleine  Gaben  bitterer  und  aromatischer  Mittel. 
Die  Expektoration  ist  nur  mit  grösster  Vorsicht  durch  milde  Expeklorantia 
zu  fördern.  Man  halle  beständig  auf  Lufteineuerung,  und  gebe  der  umge- 
benden Atmosphäre  während  der  rauhen  Jahrszeit  eine  reizmildernde  Be- 
schaffenheit durch  zeitweilige  Schwängerung  mit  Wasserdämpfen. 

Als  Nachkur  sowohl  hier  wie  in  Fällen  von  Verdichtung  eignen  sich 
während  der  warmen  Jahreszeit  der  Aufenthalt  in  reiner  Landluft,  der  Besuch 
von  Bädern,  wo  Milch-,  Molken-,  Traubenkuren  etc.  benutzt  werden  können, 
und  überhaupt,  wenn  Ihunlich,  die  Translokation  in  ein  mildes  Klima. 


2.   Die  im  Greisenalter  und  in  der  Kindheit  vorkommenden 
entzündlichen  Zustände  der  Lungen. 

Die  Behandlung  ist  während  beider  Altersperioden,  wenn  ich  so  sagen 
mag:  nach  verjüngtem  Maassstabe  dieselbe  wie  bei  der  Pneumonie  der  In- 
dividuen vorerwähnter  Periode.  Die  Kur  der  infantilen  Lungenentzündung 
fallt  mit  jener  der  akuten  infantilen  Bronchitis  zusammen,   auf  welcho  ich 
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zurück  verweise.  Werden  Greise  von  entzündlicher  Lungenaffeküon  befallen, 
so  ist  der  hauptsächlichst  der  Berücksichtigung  zu  empfehlende  Punkt  dieser, 
dass  überhaupt  schon  die  organische  Lebensenergie  bei  ihnen  mehrweniger 
sich  in  regressiver  Thäügkeil  befindet  Deshalb  ist  jedes  stürmische,  stark 
eingreifende  Verfahren  zu  vermeiden,  und  muss  man  selbst  bei  rüstigen 
Greisen  mit  den  Blutenlziehungen  sehr  vorsichtig  umgeben.  Die  Fälle,  wo 
wiederholte  Aderlässe  von  10 — 12  Unzen  ertragen  werden,  gehören  zu  den 
Seltenheiten.  Man  soll  sich  schon  deshalb  vor  einer  direkten  stärkeren 
Schwächung  hüten,  weil  es  im  Verlauf  der  Krankheit  ohnehin  häufig  den 
Patienten  an  Kraft  zur  Expektoration  gebricht,  weshalb  öfter  die  Athembe- 
schwerden  nicht  im  geraden  Verhältniss  zur  Grösse  der  örtlichen  Affektion 
stehen.  In  diesem  Belange  sind  rechtzeitig  verabreichte  Emetica  nicht  selten 
vom  besten  Erfolge  begleitet.  Reizmittel  sind  hier  früher  angezeigt,  als  in 
sonstigen  Fällen  von  Pneumonie,  und  ist  unter  diesen  durchschnittlich  dem 
Wein  der  Vorzug  zu  geben.  Von  Anfang  an  suche  man  unbeschadet  des 
übrigen  entziehenden  Verfahrens  die  Verdauung  und  die  Kräfte  aufrecht  zu 
erhalten.  Besser  als  durch  die  immer  wieder  von  neuem  empfohlenen 
pharmazeutischen  Stoffe  geschieht  dies  mittels  einer  Diät,  die  gelind  reizend, 
nahrhaft  und  leicht  verdaulich  ist. 


3.    Komplikatorische  Verhältnisse, 
(wobei  die  Lungenentzündung  das  Komplizirte  oder  Komplizirende  sein  kann). 

Hieher  gehört  die  Pneumonie  im  Verlauf  des  Typhus  und  der  akut- 
kosmischen Prozesse,  der  dyskrasischen  oder  sonstwie  dyshämatogenetischen 
Vorgänge,  Pneumonie  als  Komplikation  intermittirender  Krankheitszustände, 
die  durch  gastrisch  biliöse,  pleuritische  und  bronchitische  Affektionen  kom- 
plizirte Pneumonie,  (auch  die  sog.  Pneumonia  duplex),  und  endlich  die  bei 
Schwangeren  auftretende  Lungenentzündung. 

Für  die  Behandlung  der  Pneumonia  typhosa  (Pneumotyphus)  liegen 
die  Richtpunkte  im  Verhalten  der  typhösen  Erkrankung;  nach  dem  Wesen 
des  Typhusprozesses  ist  bis  ins  Kleinste  zu  bemessen,  was  äusserlich  oder 
innerlich  gegen  die  statthabende  Hyperämie  der  Lunge  in  Anwendung  kommen 
darf.  Dies  gilt  natürlich  zuoberst  von  den  etwaigen  Blutenlziehungen,  unter 
denen  man  wo  möglich,  wenn  sie  überhaupt  angezeigt  Sind,  mit  örtlichen 
auszureichen  sucht.  Es  kommen  indess  Fälle  vor,  wie  ich  in  eigener 
Praxis  belehrt  bin,  wo  allgemeine  Blutentziehungen  unerlässüch  sind.  Ich 
habe  bis  zur  Zeit  5  Kranke  damit  gerettet,  die  unfehlbar  ohne  dieselben 
verloren  gewesen  wären. 

Pneumonien  im  Verlauf  der  akuten  kosmischen  Prozesse  (der 
akuten  Exantheme)  verlangen  gleichfalls  eine  vorsichtige,  möglichst  wenig 
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eingreifende  Behandlung.  Auch  hier  sind  örtliche  Blutentziehungen  den  all* 
gemeinen  vorzuziehn.  Weniger  ist  der  Tart.  sübiatus  zu  empfehlen,  mehr 
das  Raloroel  mit  Opium.  Es  isl  von  Interesse,  dass  man  Kranke  dieser 
Art,  wenn  sich  Lungenkongesüon  andeutet,  öfter  die  Lage  verändern,  über- 
haupt sie  nicht  anhaltend  auf  dem  Rücken  liegen  lässL 

Wie  hypertonische  and  entzündliche  Zustände  der  Lungen  bei  Tuber- 
kulösen zu  behandeln  sind,  ist  bereits  an  einer  anderen  Stelle  auseinander- 
gesetzt worden.     (Vergl.  den  Abschnitt:  Lungenschwindsucht) 

Lungenentzündungen,  die  im  Gebiete  des  Morbus  Brighlii  und  ähn- 
licher Zustände,  während  der  Herrschaft  der  Influenza,  bei  chronischer 
Alkoholisation  etc.  vorkommen,  gebieten  therapeutisch  die  höchstmögliche 
Vorsicht;  denn  jeder  stärkere  Eingriff  setzt  hier  der  Gefahr  aus,  dass  die 
Krähe  rasch  sinken 'und  Kollapsus  eintritt.  Säufern  darf  man  ihr  Ge- 
wohnheitsgetränk,  welches  für  sie  zum  nothwendigen  Lebensreiz  geworden, 
nicht  absolut  vorenthalten.  Beachtung  verdient  die  Stokes'scht  Empfehlung 
grosser  Opiumdosen. 

Insgesammt  ist  bei  allen  Pneumonien  dieser  Arten  die  Unterstützung 
der  Kräfte  auf  diätetischem  Wege  frühzeitig  zu  berücksichtigen. 

Die  sogenannten  intermitlirenden  Pneumonien,  d.  h.  Kongestion 
und  Hyperämie  der  Lungen  während  der  Zeit  der  Anfalle  intermiltirender 
Neurosen  werden,  nachdem  nötigenfalls  bei  robusten  Individuen  in  den 
freien  Zwischenräumen  Blutentziehungen  angestellt  worden,  bei  schwächeren 
Subjekten  indess  meistens  ohne  diese,  nach  Art  der  Wechselfieber  durch 
Chinin,  Chinin  und  Opium  geheilt. 

Die  Komplikation  der  Pneumonie- mit  pleuritischer  und  bronchi- 
tischer  Affektion  oder  das  Ergriffensein  beider  Lungen  bedingt  in  Bezug 
auf  die  Behandlung  im  engeren  Sinn  keinen  Unterschied,  doch  ist  natürlich 
wegen  des  erweiterten  Umfanges  der  Krankheit,  namentlich  bei  Affizirung 
beider  Lungen  oder  Milaffizirung  der  Bronchen  ein  gleich  von  vornherein 
entsprechendes  Maass  der  Antiphlogose  von  grössler  Wichtigkeit. 

Ist  eine  Lungenentzündung  durch  gastrische  und  gastrisch -biliöse  Er- 
scheinungen komplizirt,  gebe  man  der  Antiphlogose  keine  zu  reichliche 
Ausdehnung,  weil  dadurch  unter  diesen  Umständen  leicht  ein  langwieriger 
(sogenannter  typhoider)  Schwächezustand  herbeigeführt  werden  kann.  Er- 
spriesslich  zeigt  sich  dagegen  eine  ergibige  (nach  dem  allgemeinen  Kräfle- 
zustand  bemessene)  Ableitung  auf  den  Darmkanal.  (Bittersalz,  Glaubersalz, 
Bitterwasser  oder  Kalomel,  Ol.  Ricini  etc.)  In  der  Regel  erfolgt  nach 
einigen  reichlichen  Ausleerungen  grosse  Erleichterung.  Nach  Beseitigung  der 
entzündlichen  Erscheinungen  kann  man  zur  weiteren  Ableitung  Tesikatore 
versuchen. 

Es  ist  oben  der  Ansicht  von  1).  Köhler  Erwähnung  geschehen,  dass 
bei  der  Brechweinsleinbehandlung  der  Pneumonie  Schwangerer  die  Brech- 
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bewegungen  nicht  in  dem  Maass,  wie  gewöhnlich  aBgenommen  werde,  w 
fürchten  seien,  indem  viel  mehr  noch  der  Husten  den  Unterleib  erschüttere, 
ich  will  nicht  in  Abrede  stellen,  dass  die  Emetica  in  diesem  Belange  zom 
Tbeil  wohl  zu  sehr  gefürchtet  werden,  glaube  aber  doch,  dass  man  lieber 
den  Husten  durch  Narkolica  oder  auf  andere  Weise  zu  beschwichtigen  suchen 
müsse,  weit  im  Ganzen  die  Gefohr  der  Brechmittel  bei  Schwangeren  nicht 
zu  leugnen,  und  überdies  der  Husten  selten  so  heftig  und  zugleich  so  an- 
haltend ist,  dass  seine  Wirkung  auf  das  Abdomen,  zumal  wenn  es  durch 
einige  Bindentouren  geschützt  ist,  mit  jener  der  Emetica  in  Vergleich  zu 
bringen  wäre.  Was  die  übrige  Behandlung  betrifft,  richtet  sie  sich  nach  den 
im  Allgemeinen  aufgestellten  Grundsätzen. 


Zu  erwähnen  ist  noch  die  sogenannte  hypostatische  Pneumonie,  bei 
Kindern  und  Erwachsenen  vorkommend.  Sie  ist  ihrem  Wesen  nach  eine 
passive,  mechanische  Hyperämie,  hauptsächlich  durch  lange  anhaltendes  Liegen 
auf  dem  Bücken  (oder  auf  einer  Seite}  bedingt,  und  gern  eintretend  während 
des  Verlaufs  chronischer  Krankheiten  der  Greise,  der  Kinder  und  herunter- 
gekommener Individuen.  Neben  öfterer  Veränderung  der  Lage  (wo  möglich 
Aufrechtsitzen)  sind  liier  Ableitungsmittel  (Vesikatore,  die  öfter  den  Plats 
wechseln)  und  Resolventia  (Expektorantia)  die  zwecfcraässigsten  und  zuver- 
lässigsten Mittel.  Ein  eingreifendes  Verfahren  ist  zu  vermeiden  nur  in 
seltenen  Fällen  werden  Blutegel  (in  beschränktes  Zahl)  erforderlich. 


Zweiter  Abschaut 
RäamlichkeitsveräDderuDgeo  der  Lungea  und  FremdbildoDgeiu 

1.   EÄmnlichkeitflverÄndemngen, 

Emphysema  pulmonum  (vesiculare). 
(Nach  der  Prager  Schüfe  eine  Form  des  chronischen  Bronchialkatarrhs). 

In  den  meisten  Fällen  sind  unstreitig  katarrhalische  und  entzündliche 
Affektionen  der  Bronchen  von  vorzüglich  disponirendem  Einfluss  auf  Ent- 
stehung dieser  Krankheit  Oft  bestehen  noch  chronische  Katarrhe  fort, 
und  nicht  selten  haben  wir  im  Verlauf  des  Emphysems'  selbst 
akute  Broncbiten  höheren  oder  geringeren  Grades  z<u  besei- 
tigen,  die  dann  allemal  durch  eine  bedeutende  Dyspnoe  sich  hervorlhun. 
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Sine  vollkommene  Rückbildung  der  Atonie  der  fraglichen  Gewebstheile  scheint 
bisher  nicht  zu  ermöglichen  gewesen  zu  sein,  obgleich  eine  nicht  gar  ge- 
ringe Anzahl  von  Mitteln  zu  diesem  Zweck  vorgeschlagen  und  empfohlen 
worden  ist  Wir  haben  hier  einen  Krankheitszustand  vor  uns,  der  ein  ziem- 
lich abgemessenes  Objekt  ffir  jene  Art  der  Behandlung  ist,  die  in  Krank- 
heiten um  aegaliv  und  symptomatisch  verfahren  zu  können  glaubt;  denn 
aUerdiag» 'besteht  sie,  was  therapeutisch  erreicht  werden  kann,  bis  jetzt  leider 
nor  in  einer  Mässigung  der  Beschwerden,  höchstens  können  wir  verhindern, 
dais  die  Krankheit  weitere  Fortschritte  macht 

Viele  und  darunter  manche  nicht  unbedeutende  Aerzte  legen  ein  be- 
sonderes Gewicht  auf  die  Antiphlogose.  So  z.  B.  Walske  *)>  der  unter 
10  Fällen  9mal  subakote  Bronchitis  vorhanden  glaubt.  Er  räth  zu  Blut- 
«(Ziehungen,  Blasenpflastern2),  kleinen  Gaben  des  ßrechweinsteins ,  und 
«äl  später  die  chronische  Bronchitis  durch  Tinct.  Lobel.  infl.  8)  mit 
Rrecbwurzel  in  einer  Ammoniakmixtur  beseitigen.  Gegen  die  Dyspnoe 
soll  sich  der  indische  Hanf  (zu  gr.  ß— j)  nutzlich  zeigen.  Auch  Laschau4) 
will  ein  Lungenempbysem  bei  einem  50jäbrigen  Manne  durch  Antiphlogose 
beseitigt  haben.    (Es  soll  die  Folge  von  Broncheneroup  gewesen  sein.) 

Nach  Bouchardat*)  ist  das  Extr.  nuc.  vom.  sprrituosum  oder 
(tos  Strychnin  empfehlenswert!].  Letzteres  rühmen  gleichfalls  Roy*), 
Jfartm  etc.  Die  Brecfcnues  Saiz- Corte*7),  der  auffallende  Erfolge  damit 
«zielt  haben  wül.  In  den  Falten,  wo  Walshe  das  Strychnin  innerlich  und 
endenaatiscfa  anwandte,  hatte  er  keinen  Erfolg. 

Auch  der  Brechweinstein  allein  soll  in  einem  Fall  beiderseitigen  Lungen- 
anphysems  geholfen  haben-  (Bertet*)).  Campbell  und  Searl  empfehlen  die 
iq.  azotica  oxygenata,  gläserweis.  (Oxygenous  waler:  Lösung  des 
Stickoxydulgases  m  Wasser.) 

Ray  er,  Hervieux9)  und  andere  französische  Aerzte  haben  sich  der 
Aetzung  des  Gaumensegels  mit  Liq.  Ammon.  caustic.  bedient.  Man 
trinkt  den  Pinsel  erst  mit  Wasser,  ehe  man  ihn  in  die  Aelzflüssigkeit  (von 
25—30°)  taucht,   und  fahrt  dann  rasch  aber  das  Gaumensegel  hin.    Die 


1)  Treatise  on  the  diseases  of  the  lungs  and  heart  etc.    Lond.  1851. 

2)  Oertliche  Blutentziehungen  (durch  Blutegel)  und  Vesikatore  wendete  auch 
Suke$>  und  zwar  mehrmals  mit  Erfolg  an. 

3)  Von  der  Lobelia  ioflata  will  Chrutison  gegen   die  das  Emphysem  beglei- 
tende Dyspnoe  Nutzen  gehabt  haben. 

4)  Oesl.  med.  Wochenschr.  1843.  No.  52. 

5)  Bouch.  Annoaire.  1850. 

6)  Bev.  meU  1851.  Nov. 

7)  Telegrafo  medico.  1849.  April. 

8)  Journ.  d.  conn.  1843.  Juin. 

9)  L'Uü.  me"d.  1847.  No.  91. 
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nächste  Wirkung  soll  stärkere  Beklemmung  sein,  heftiger  Husten  und  blat- 
gefärbter  Auswurf;  später  sollen  die  asthmatischen  Beschwerden  nachlassen, 
aber  —  nur  für  einige  Zeit.  (Wie  lange  aber  dürfte  man  ein  solches  Ver- 
fahren fortsetzen,  um  eine  konlinuirlichere  Wirkung  zu  erhallen?)  Rayer 
gab  den  Liq.  Ammon.  caust.  auch  innerlich,  g(t.  viy  in  3iv  Wasser,  ess- 
löflelweis.  Es  soll  rasch  Erleichterung  eingetreten  sein;  doch  musste  das 
Mittel  am  7.  Tage  bei  Seite  gesetzt  werden,  weil  sich  Harnbeschwerden  ein- 
gestellt hatten. 

Herzfelder  (Wien)  zieht  allen  übrigen  Mitteln  die  reinen  (?)  Nervina 
vor.  Kastoreum  zu  gr.  j,  ein-  bis  zweistündlich;  Moschus  gr.  ß,  ein- 
bis  zweistündlich;  besonders  Liq.  Ammon.  pyrooleos.  und  Liq.  Cora 
C.  succinat.,  beide  zu  stündlich  glt  v — viij  in  1  Esslöffel  voll  Wasser. 
Er  behauptet,  dass  diese  Mittel  die  Tage-  und  Wochenlangen  dyspnoischen 
Anfälle  innerhalb  weniger  Stunden  abschneiden.  Dagegen  soll  die  öftere 
Rückkehr  der  Anfälle  sich  am  besten  durch  Ferr.  carbonicum  ver- 
hindern lassen. 

Canstatt  empfahl  gegen  Lungenemphysem  die  Translokation  der  Kränken 
in  eine  Gebirgsgegend  mit  trockener,  reizender  Luft  Gegen  diesen  Rath 
opponirte  sich  wohl  mit  Recht  Fuchs  (in  seiner  Abhandlung  üb.  <L  Emphys. 
d.  Lung.  Leipz.  1845),  indem  er  hervorhob,  dass  die  rauhe  und  feuchte 
Luft,  die  stürmische  und  abwechselnde  Witterung  auf  dem  Gebirge  gerade 
zu  Krankheiten  der  Bronchen,  also  auch  zum  emphysematischen  Erkranken 
geneigt  mache.  Fuchs  empfiehlt  gegen  Emphysem  die  Alkalien,  insonder- 
heit das  kohlensaure  Natron. 

Gute  Erleichterungsmittel  sind  Emetica  und  Narkotica,  unter  letzte- 
ren namentlich  Opium.  (Lännec,  Louis*)).  Louis  beobachtete  unter  30 
Kranken  bei  26  bedeutende  Verminderung  der  Dyspnoe.  In  der  Regel  wird 
man  indess  beobachten,  dass  die  Wirkung  nicht  lange  vorhält, 

Es  ist  weiter  noch  eine  grosse  Anzahl  von  Mitteln  empfohlen  worden: 
darunter  z.  B.  Hautreize,  fliegende  Vesikalore  von  Lern  und  Deville, 
reizende  Einreibungen,  Douchen,  kalte  und  heisse,  Elektrizität  und 
Galvanismus  (Walshe),  Inhalationen  der  verschiedensten  Art,  selbst 
von  Chlor  und  Sauerstoff. 


Worauf  es  bei  der  Behandlung  der  in  Rede  stehenden  Krankheit  haupt- 
sächlich ankommt,  besteht  in  Folgendem:  Es  muss  jedwede  Reizung  der 
Respiralionswege  vermieden  werden,  damit  in  keinerlei  Weise  Kongestion 
und  Hyperämie  entstehen  kann,  wodurch  die  fast  immer  schon  bestehende 
Reizung   (chronische  oder  subakute)   vermehrt   werden   müsste.     Nützlich 


*)  Gaz.  d.  höp.  1847.  No.  30. 
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scheint  es  deshalb,  wenn  der  Kranke  Flanell  (Wolle)  als  dünne  Unterbe- 
kleidung auf  blossem  Leibe  tragt.  Dabei  ist  das  oft  empfohlene  Bedecken 
der  Brust  mit  diesen  oder  jenen  Pflastern  ziemlich  überflüssig.  Bei  ver- 
minderter Turgescenz  der  Haut  (träger  Funkt ionirung)  müssen  diätetische 
Harirekmittet  in  Anwendung  kommen,  Waschungen  mit  Seifenwasser,  mit 
Spirituosen  und  nachträglich  Reiben  der  Haut  mit  Wolle  oder  Flanell,  oder 
getiodes  Bürsten  mit  einer  massig  steifhaarigen  Bürste.  Sehr  zu  empfehlen 
ist  dann  später  der  Gebrauch  der  Kälte:  kalte  Abreibungen,  kalte  Bäder. 
Der  Kranke  meide  jede  rauhe,  windige,  unreine,  namentlich  staubgeschwän- 
gerte Luft  und  suche  (wo  Ihunlich)  eine  Gegend  mit  der  entgegengesetzten 
Luftbeschafienheit  auf.  Reizend  würde  gleichfalls  alles  wirken,  was  das  Ath- 
men  oder  die  Stimmwerkzeuge  ungewöhnlich  in  Anspruch  nimmt:  körper- 
liche Anstrengung  aller  Art,  lautes  anhaltendes  Sprechen.  Der  Brustkorb 
bewege  sich  aus  demselben  Grunde  möglichst  frei,  es  darf  keine  beengende 
Kleidung  Ursache  zu  Erschwernissen  des  Athmens  und  überhaupt  der  Be- 
wegung des  Lungen-  und  Stimmsystems  werden.  Damit  die  respiratorische 
Tbiligkeit  möglichst  gleichmässig  vor  sich  gehen  könne,  ist  ausserdem  darauf 
xu  achten,  dass  der  Kranke  nicht  zu  anhaltend  und  dabei  insbesondere  nicht 
io  anzweckmässiger  (vorübergeneigter,  die  Brust  beengender  Stellung)  sitze* 
Ebenso  muss  dafür  gesorgt  werden,  dass  nicht  vom  Unterleibe  her  eine 
Ursache  zur  Vermehrung  der  Brustbeschwerden  entstehe.  (Deshalb  Sorge 
für  regelmässige,  leichte  Leibesöflhung.)  Diesem  Verhalten  muss  sich  die 
Diät  im  engeren  Sinne  entsprechend  anpassen.  Was  auf  diesem  Wege  zu 
erreichen,  ist  wenigstens  bisher  mehr  gewesen,  als  was  auf  dem  pharma- 
zeutischen und  überhaupt  künstlichen, 

Von  Nutzen  scheinen  Schwefelwässer  zu  sein,  zum  äupserlichen  und 
innerlichen  Gebrauch.  Daneben  lässt  sich  durch  passende  Handhabung  der 
Brechmittel  und  des  Opium,  mitunter  auch  unter  Zuziehung  der  gelind 
kontrabirend  wirkenden  expektorirenden  Stoffe  (Polygala,Senega,  Liehen 
islandic.  etc.)  ein  weilerer  Versuch  zur  Erleichterung  (resp.  Beseitigung) 
des  Zustandes  machen.  Ein  Mittel,  welches  weilerer  Versuche  werth  zu 
sein  scheint,  ist  das  Slrychnin.  (Nux  vomica.)  Man  achte  übrigens  auf 
jede  Kongestionhrung  der  Bruslorgane,  und  suche  sie  sofort  beim  ersten 
Erscheinen  durch  örtliche  Blutentziehungen  zu  bekämpfen.  Nur  im  äussersten 
Fall,  bei  bedeutender  Hyperämie  des  Gehirns  oder  aperler  Bronchitis  darf 
mit  Umgehung  der  Blutegel  bei  sonst  verhält nissmässig  robusteren  Individuen 
ene  allgemeine  Blutentziehung  vorgenommen  werden. 


16 
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Die  unvollkommene  Ausdehnungsfähigkeit  der  Lungenzellen 
Neugeborener.    Atelektasis  pulmonum. 

Das  erste  und  von  den  besten  Autoren  empfohlene  Mittel  ist  das  warme 
Bad,  in  welchem  die  Fusssohlen  des  Kindes  gebürstet,  und  Brost  und 
Unterleib  öfter  mit  kaltem  Wasser  bespritzt  werden.  Es  ist  aber  bei  diesen 
Bespritzungen  sorgfältig  darauf  zu  achten,  dass  keine  Erkältung  einwirke, 
weshalb  der  Körper  des  Kindes  jedesmal  rasch  wieder  unter  Wasser  ge- 
bracht werden  muss.  Man  fthrt  hiemit  fort,  bis  man  Erfolg  bemerkt 
Sollte  derselbe  ausbleiben,  so  setzt  man  dem  Bade  reisende  Substanzen  so, 
etwas  Senfmehl,  1  —  2  Pfund  Essig  etc.  Die  Temperatur  des  Wassers  be- 
trage 30—31  °  R.  Nebenher  können  Rücken  und  Bauch  mit  einem  reizenden 
Liniment  (Lintm.  sapon.-camph.,  nach  West  mit  etwas  Oel  versetzt,  damit 
die  Haut  nicht  zu  sehr  irritirt  wird),  gerieben  werden. 

Die  Temperatur  muss  müde  und  gleichmäßig  sein,  wenigstens  15 — 16°  R. 
Beim  Liegen  muss  öfter  die  Lage  des  Kindes  gewechselt,  und  von  Zeit 
zu  Zeit  dasselbe  aufgenommen  und  getragen  werden.  Bleibt  das  Athmen 
unvollkommen,  so  .versuche  man  Brechmittel:  Oxymel  Scillae  mit  Plv.  Ipecac. 
oder  Ipecac.  allein,  und  reize  die  Choanen  und  das  Zäpfchen  mit  einem  Federball 
Ueberhaupl  darf  man  sich  nicht  eher  zufrieden  geben,  als  bis  das  Kind  laut 
und  anhaltend  geschrien  und  die  Glieder  und  Brust-  und  Bauchwände  ver- 
hältnissmässig  kräftig  bewegt  hat.  Wo  man  eine  zentrale  Ursache  (im  Hirn, 
an  der  Med.  oblong.)  vermuthen  darf,  kann  von  Brechversuchen  natürlich 
nicht  die  Rede  sein.  Dann  innerlich  V^änige  Kalomelgaben,  1  — 2stönd- 
lich,  einfache  Lavemenls  etc. 


Verfahren  gegen  ein*  bereits  ausgebildete  Atelektase. 

Zimmertemperatur  16—17°  Rr.  Bäder,  einfache  oder  kräuterige,  mit 
Zusatz  von  etwas  Senfmehl.  Temperatur  30—31°  R.  Aufenthalt  darin 
5  Minuten.  Ausserdem  werde  bei  täglicher  zweimaliger  Wiederholung  das 
eben  beschriebene  Verfahren  beobachtet.  Jörg  empfahl  auch  Klystire  aus 
lauwarmem  Wasser  mit  Zusatz  von  etwas  Aether.  Als  Brechmittel:  Rad. 
Ipec.  gr.  ij,  Saccb.  alb.  gr.  vj.  M.  f.  plv.  D.  t.  d.  elc  S.  Stündlich  1  Pul- 
ver, bis  mehrere  Male  erbrochen  worden.  Kongestion  zum  Gehirn  darf 
nicht  vorhanden  sein. 

Tritt  bei  dieser  Behandlung  oder  nachdem  etwaige  Unregelmässigkeiten 
der  Darmfunktion  durch  Kalomel  (mit  Magnesia)  beseitigt  sind,  einige  Bes- 
serung ein,  so  vertauscht  man  das  reizende  Verfahren  mit  einem  tonisiren- 
den  (West,  Bouchut  u.  A.)    Zu  empfehlen  ist  z.  B. 
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Rc.    Extr.  Chin.  3j 

Tiocl.  Chin.  cp.  3ij 
Aq.  Foenic.  3x. 
M.  S.    3mal  täglich  1  Theel.  voll.    (West.) 

Derselbe  Arzt  empfiehlt  bei  grösserer  Schwäche  des  Kindes  den  Liq. 
Ammon.  succ  in  Milch,  und  wenn  dieselbe  noch  zunimmt  alle  4  Stunden 
ein  paar  Tropfen  Branntwein  in  Milch.  (Path.  u.  Ther.  d.  Kdrkrkht.  Uebers. 
Berlin  1853.  S.  143.) 

Man  halte  auf  fleissiges  Anlegen  des  Kindes  an  die  Brust.  Die  durch 
das  Saugen  hervorgerufenen  Anstrengungen  wirken  gunstig  auf  Vervollkomm- 
nung der  Respiration  ein.  In  den  Fällen,  wo  zur  kunstlichen  Ernährung 
geschritten  werden  muss,  wähle  man,  um  den  Vorlheil  des  Saugens  auch 
jetzt  noch  zu  erhalten,  nur  die  Flasche,  und  untersage  die  Einfuhrung  der 
Milch  etc.  mittels  des  Löffels 

Ich  will  noch  drei  anderer  Hülfen  erwähnen  Die  eine  ist  eine  bereits 
althergebrachte:  das  Einblasen  von  Luft  mittels  des  Mundes.  Es  ist  dies 
aber  kein  rationelles  Mittel;  denn  man  setzt  dadurch  im  gunstigsten  Fall  in 
der  Regel  an  die  Stelle  der  Ateleklasie  eine  andere  Krankheit:  Emphysem. 

Die  beiden  anderen  Mittel  sind  kalte  Begiessungen  (aus  einiger 
Höhe  herab)  auf  den  Nacken  des  Kindes  und  künstliche  Bewegungen  des 
Thorax  durch  kräniges  in  langsamem  Tempo  ausgeführtes  Zusammendrücken 
des  (bei  Neugeborenen  sehr  beweglichen)  Brustkorbes.     (Weber.) 


Vor  allem  ist  zu  beachten,  dass  die  Ernährung  der  Kinder  möglichst 
gefördert  werden  muss.  Es  ist  sehr  richtig,  wenn  West  bemerkt,  dass 
man  durch  eine  schwächende  Behandlung  anstatt  der  Krankheit  die  Kranken 
vernichte.  In  diesem  Belange  ist  es  durchaus  richtig,  wenn  auch  J.  For- 
syth  Meigs*)  alle  schwächenden  Mittel  ausschliesst  und  reizende,  tonische 
Medikamente,  nährende  Kost  und  gelind  emolliirende  topische  Mittel  empfiehlt. 
(Kleine  Gaben  Franzbranntwein,  Chinatinktur,  Chinin,  Milch  und  Fleischbrühe, 
Einreibungen  von  Hirschhorüspirilus  oder  Ambraöl  und  Baumöl  und  Senf- 
umschläge.) 

In  den  Fällen,  wo  auf  dem  bisher  erörtertem  Wege  nichts  zu  er- 
reichen war,  bleibt  nur  die  allgemeine  diätetisch-hygienische  Fürsorge  übrig: 
Entfernung  der  das  Alhmen  erschwerenden  Binden  und  Wickelzeuge,  Auf- 
enthalt in  einer  stets   reinen,   frischen  Lud,    bei  strenger  Abhaltung  aller 


*)  Amer.  Joura.  of  med.  Sc.  J.  ßays.  Jan.  1852. 

Cf.Rees:  Edinb.  med.  and  surg.  Journ.  Jul.  1850. 
Donders  u.  A.:  Nederl.  Lancet.  VII.  11. 

Bouchut:  Hdb.  d.  Kdrkrkht.  etc   Uebers.  Würzb.  1854.  S.  386—391. 

16* 
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Kälteeinwirkung,  möglichste  Hautkultur,  Offenerhalten  des  Leibes.  Grosse 
Aufmerksamkeit  verlangt  das  Auftreten  ikterischer  Symptome:  Kalomel  mit 
Magnesia  carbonica.  Bei  Zeichen  von  Lungenkongeslion  oder  Hyperämie  mit 
Vorsicht  Blutegel,  1 — 2,  Kalomel,  auch  ganz  kleine,  zollgrosse  Sinapismen 
auf  die  schmerzhaften  Stellen.     (Bouchut.) 


2.    Fremdbildnngen, 
Lungenkrebs. 

Es  ist  eine  traurige  Aufgabe,  dieses  krankhaften  Zustandes  nur  er- 
wähnen zu  können,  ohne  im  Stande  zu  sein,  die  geringste  Anweisung  auf 
Beseitigung  desselben,  ja  kaum  einmal  einigermaassen  laugliche  Mittel  zur 
Erleichterung  der  dadurch  veranlassten  Beschwerden  darlegen  zu  können. 
Aller  Zweck  der  Behandlung  besteht  bis  weiter  darin,  palliativ  symptomatisch 
zu  verfahren  und  etwaige  Komplikationen  zu  beseitigen,  damit  das  Leben 
möglichst  lange  gefristet  werde.  Hämorrhagien,  Hyperämien,  Oedeme,  ent- 
zündliche Affektionen  der  Lungensubslanz,  der  Bronchen,  der  Pleurasäcke 
erheischen  in  dem  einen  oder  anderen  Grade  eine  antiphlogistische  Behand- 
lung. Demnächst  spielen  eine  palliativ  hervorragende  Rolle  die  Narkotica, 
sowohl  in  Hinsicht  auf  Beschwichtigung  der  Krebsschmerzen,  wie  auf  Er- 
leichterung der  respiratorischen  Beschwerden.  Gegen  letztere  kann  man 
auch  von  fluchtigen  Hautreizen  Gebrauch  machen.  Treten  bei  Zunahme  der 
Afterbildung  solche  Erscheinungen  auf,  die  durch  Druck  auf  grössere  Ge- 
lasse veranlasst  werden,  so  kann  man  nach  Walshe's*)  Empfehlung  Ader- 
lässe anwenden,  so  lange  es  die  Kralle  gestatten.  Demnächst  können  gegen 
Kolliquation  die  tonischen  und  adslringirenden  Stoffe  versucht  werden,  und 
wenn  es  zum  Brand  des  krebsigen  Gewebes  kommt,  greift  man  zu  den 
Chlorpräparaten« 

Ein  reichlicher  Aufenthalt  in  freier,  milder  Luft,  sorgfältige  Hautkullur, 
leichtvejdauliche  nährende  Diät,  (beständige  Sorge  für  möglichst  gute  Punk- 
lionirung  der  gastrischen  Organe,  des  Darmkanals)  und  eine  angemessene 
psychische  Einwirkung,  Zerstreuung  und  Erheiterung  sind  Momente,  die  unter 
allen  Umständen  (bis  zu  den  letzten  Terminen  der  Heleromorphose)  Be- 
rücksichtigung verdienen. 


*)  Nature  and  Ireatment  of  Cancer.    S.  363. 
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Anhang  1.    Lungenmelanose.  (Anlrakosis  pulmonum.) 

Unter  den  verschiedenen  zum  Theil  mit  Lungenkarcinose  zusammenge- 
worfenen Arten  der  Melanose,  deren  Begriffsfeststellung  überhaupt  noch  un- 
genau, ist  die  bei  Kohlen-  und  Bergarbeitern  beobachtete  Lungenmelanose 
praktisch  von  vorwiegendem  Interesse.  Ich  gebe  die  Behandlung  derselben 
hier  nach  Brockmann*),  der  im  Harz  umfängliche  Gelegenheil  fand»  sich 
näher  mit  der  Krankheit  bekannt  zu  machen. 

Wenn,  was  seltener  geschieht,  die  Kranken  noch  im  ersten  Stadium 
zur  Behandlung  kommen,  werden  vorzugsweis  nur  hygienische  Maassregeln 
ergriffen:  warme,  bisweilen  kalte  Bäder,  unter  Umständen  Brechmittel  und 
von  Zeit  zu  Zeit  eine  Abfuhrung.  Im  zweiten  Stadium  wird  kohlensaures 
Natron,  Extr.  AI.  aq.,  Rheum,  Cort.  Hhamn.  frang.,  künstliches  Karlsbader 
Wasser  verordnet  Im  dritten  Stadium  anhallend  warme  Bäder  und  künst- 
licher Karlsbader.  Gegen  Ende  der  Kur  auflösende  Extrakte,  Aloe,  Rheum, 
Gort.  Rhamn.  frang.,  auch  Eisenmiltel.  Bisweilen  Blulent Ziehungen,  bei 
kongestiven  Zuständen.  Sogenannte  Brustmittel  nützen  nicht,  auch  nicht 
Derivantia.  Im  letzten  Stadium  milde,  grösstentheils  animalische  Diät.  Neben- 
her bittere  Mittel  und  Eisen:  Ferr.  jodatum,  Tinct.  ferr.  pom.,  Tinct.  nerv. 
Bestuscheflii.  —  Gegen  (äusserst  quälende)  Gesichtsschmerzen  wird  das 
Morphium ,  und  gegen  hydropische  Beschwerden  die  Förderung  der  Diurese 
empfohlen,  (wovon  man  sich  jedoch  nur  palliativen  Nutzen  versprechen 
darf).  —  In  prophylaktischer  Beziehung  wird  häufige  Reinigung  der  Gruben- 
luft,  körperliche  Bewegung  der  Arbeiter  und  Massigkeit  im  Genuss  von 
Spirituosen  angeralhen. 


Anhang  2.    Lungenbrand.    Gangraena  pulmonum. 

Prolegomena. 

Der  akut  auftretende  Lungenbrand  liegt  mehr  oder  weniger  ausserhalb 
des  Bereichs  der  Therapie,  der  langsamer  verlaufende  und  chronische,  so- 
genannte umschriebene  Brand  gestattet  wenigstens  die  Möglichkeit  seiner 
Beseitigung,  obgleich  man  noch  nicht  glauben  darf,  ihn  geheilt  zu  haben, 
wenn  vorläufige  Besserung  eintritt;  er  holl  dann  oft  um  so  rascher  nach, 
um  doch  lödtlicb  zu  enden.  Ueberdies  müssen  die  Fälle  von  Heilung  um 
so  vorsichtiger  aufgenommen  werden ,  weil  es  höchst  wahrscheinlich  ist,  dass 
mitunter  Verwechselungen  der  Zeichen  eines  angeblichen  Lungenbrandes  mit 
jenen  begangen  werden,  die  bei  chronischen  Katarrhen  der  Bronchen  und 


*)  Bann.  Ann.  IV.  No.  5.  —  D.  metaJlurg.  Krkht.  d.  Oberharz.  Osterode.  1851« 
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namentlich   bei  Bronchenerweiterung,   auch   beim  Erguss    von   Jauche    und 
Eiter  z.  B.  eines  Empyems  oder  Leberabscessee  (Stokes)  vorkoamien. 


Behandlung. 

So  sehr  es  wünschenswerth  wäre,  möglichst  oft  von  einer  etwaigen 
Kausalindikalion  in  der  Behandlung  des  Lungenbrandes  ausgehen  zu  können, 
so  ist  doch  nur  sehen  die  Gelegenheit  dazu  vorhanden;  es  wäre  denn,  dass 
Genest1)  durchaus  im  Rechte  wäre  (was  nicht  der  Fall),  der  Lungenblutungen 
allemal  als  Ursache,  und  nicht  als  Folge  des  Brandes  betrachtet  wissen  will. 
Da  wurden  freilich  bei  Lungenblutungen  in  Folge  von  Herzleiden  Aderlässe 
und  in  Folge  von  Kongestion  zur  Brust  nach  Unterdrückung  anderer  Blu- 
tungen etc.  örtliche  Blutentziehungen  prophylaktische  oder  verhütende  Maass- 
regeln abgeben. 

Was  im  Uebrigen  die  Krankheiten  betrifft,  nach  welchen  dann- wann 
Lungenbrand  entsteht,  gibt  es  kein  während  des  Verlaufs  jener  etwa  schon 
zu  berücksichtigendes  Präventivverfahren  2). 


Die  gebräuchlichsten  Mittel  gegen  Lungenbrand  sind  die  Chlorprä- 
parale.     (Graves,  Stokes*),  Fournet,  Recamier,  Chomel,  Mosing  etc.) 

Stokes  (a.  a.  0.  8.  255)  verordnet  das  Chlor  meistens  in  Verbindung 
mit  Opium.  Dabei  unterslützt  er  die  Kräfte  durch  nährende  Diät  und  Wein, 
und  macht  er  ausserdem  darauf  aufmerksam,  dass  die  Medikation,  auch 
nachdem  der  fölide  Geruch  schon  beseitigt  ist,  noch  fortgesetzt  werden 
muss,  weil  zu  frühzeitiges  Aussetzen  oft  eine  Wiederkehr  der  ungünstigen 
Symptome  zur  Folge  habe.     (Cf.  Dubl.  Hosp.  Rep.  Vol.  IV.  V.) 

Fournet  wandle  Chlornalronflüssigkeit  (Glorure  d'oxide  de  so- 
dium  —  das  üa&ef sehe  Wasser)  äusserüch  und  innerlich  an.  Aeusserlich 
wurde  es  auf  die  Betltücher  der  Kranken  gespritzt,  innerlich  wurde  es  zu 
20  Tropfen  auf  6  Unzen  eines  Gummitrauks  genommen,  täglich  um  16 
Tropfen  gestiegen,  bis  auf  200.  Der  Erfolg  war  günstig.  (L'Experience. 
1838.  No.  21.) 

Recamiei*  umgab  den  Kranken  mit  einer  Chloratmosphäre,  und 
Chomel  u.  A.  Hessen  Chlorgas-Inhalationen  anstellen. 

Chomel,  Louis,  Mosing  machten  in  Fällen  (zu  Anfang  der  Krankheil) 
Aderlässe.     Jedenfalls  ein   höchst  bedenkliches  Unternehmen,  theils  wegen 


1)  Gt*.  möd.  1836.  Sept. 

2)  Boudet  erinnert  ao  den  Einfluss  ungünstiger  hygienischer  Verhältnisse  bei 
Kindern.  (Arch.  gän.  1843.  Aoüt.j  Hieher  gehört  auch  Nahrungsverweigerung  der 
Geisteskranken,  schlechte  Luflbeschaffenheil  ihres  Aufenthaltsorts  etc. 

3)  Von  diesem  Arzt  wurde  Chlor  zuerst  1830  angewendet, 
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der  zu  befürchtenden  Schwächung,  die  um  jeden  Preis  zu  vermeiden, 
tbeils  auch,  weil  ja  eben  durch  eine  Venäsektion  die  Aufsaugung  der  septi- 
schen Stoffe  nur  gefördert  werden  kann.  Mosing,  der  den  Lungenbrand 
epidemisch  beobachtete,  rühmt  ausserdem  grosse,  in  Eiterung  zu  erhal- 
lende Veaikatore  über  die  Brust(?X  ferner  Säuren,  besonders  verdünnte 
Schwefelsäure,  endlich  und  am  meisten  die  Aq.  chlorala  zu  3j  —  y 
in  einem  Salepdekokt 1). 

Von  Zuckow$ki  (Med.  Zeit  Rsslds.  1844.  No.  15)  und  Berger  (Med 
Ztg.  v.  Ver.  für  Hlkde.  in  Preuss.  1839.  No.  45)  wurden  Versuche  mit  dem 
Kreosot  gemacht;  von  anderen  {Malin:  Huf.  Journ.  1837.  Octbr.  — 
Szerlecki:  Heideb.  med.  Ann.  X.  3  —  Fränkel  etc.)  mit  dem  essigsauren 
Bleioxyd,  und,  wie  versichert  wird,  mit  Gluck. 

Neuerdings  sind  von  Skoda  *)  vier  Fälle  von  Lungenbrand  veröffentlicht, 
die  durch  Inhalationen  von  Terpentinöldämpfen,  bei  gleichzeitigem  in- 
nerlichen Gebrauch  des  Chinins  in  überraschend  kurzer  Zeit  geheilt  wurden. 
Jede  2.  Stunde  inhalirten  die  Kranken  5  —  10  Minuten  lang  und  erhielten 
ebenfalls  2stündlich  1  Gran  Chinin. 


Gewiss  ist  bei  dem  ganzen  Verfahren  neben  der  empirischen  Anwendung 
antiseptischer  Mittel  (äusserlich  und  innerlich)  auf  Stutzung  der  Kräfte,  auf 
Roboriren  im  ganzen  Umfange  des  Worts  die  hauptsächlichste  Aufmerksam- 
keit zu  richten,  und  zwar  sowohl  diätetisch  wie  pharmazeutisch  (durch  China 
und  verwandte  Mittel.)  Dennoch  wird  man  nur  zu  oft  sich  mit  Fischet 
(Prag.  Vrtljhrschr.  1847,  IV.  I.)  in  derselben  Lage  befinden,  dieser:  dass 
weder  auf  rationellem  noch  empirischem  Wege  die  Heilung  gelingen  will. 


1)  Oest  Jhrbercht.  1844.  Apr.  u.  Mai. 

2)  Wien.  Wochenschr.  1852.  No.  45.  —  ZUchrft.  d.  k.  k.  G es e) lach.  d.  Aerzte. 
1853.  Mal 
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«fünfte  Unterorbnung. 
Die  Entzttndong  des  Longen-  and  Rippenfells.  Pleuritis«  Plenresia. 

1.  Primäre  akute  Form. 

Prolegomena. 

Wir  sehen  uns  liier  abermals  auf  dem  Felde  der  Kontroversen  über 
den  Nutzen  oder  Nachlheil  der  hergebrachten  antiphlogistischen  Behandlung, 
besonders  was  die  allgemeinen  Blutentziehungen  und  die  Anwendung  des 
Tartarus  stibiatus  betrifft*  Der  Brechweinstein  soll  in  der  Pleuritis  nicht 
das  leisten,  was  in  der  Pneumonie,  und  allerdings  ist  dies  im  Allgemeinen 
völlig  begründet  Ebenso  ist  vor  starken  allgemeinen  Blutentleerungen  zu 
warnen.  Man  hat  zu  bedenken,  dass  es  hier  nicht  „Parenchym"  ist,  in 
welchem  Hyperämie  und  Entzündung  besteht,  sondern  eine  jener  Membranen, 
deren  entzündliche  Affektionen  sich  mit  einem  ihnen  eigentümlichen  Cha- 
rakter darfuhren,  und  bei  ihrer  grossen  steten  Neigung  zu  serösen  Trans- 
sudationen  durch  Blutentziehungen  leicht  zu  einer  Steigerung  dieses  Geneigt- 
seins disponirt  werden  können.  Gerade  deshalb  vertragen  erfahrungsmässig 
die  verschiedenen  Krankheitsformen  des  rheumatischen  Prozesses  stärkere 
Blutentleerungen  nicht  gut,  weil  sie  vorzugsweis  (neben  dem  fibrotendinösen 
Apparate  überhaupt)  die  serösen  flaulausbreilungen  zu  ihrem  Sitze  wählen. 
Weit  besser  bekommt  schon  eine  kräftigere  Blutentziehung  bei  rheumatischen 
Affektionen  mehr  muskulöser  und  zellstoffhalliger  Theite,  wie  z.  B.  bei 
rheumatischen  Entzündungen  der  Mandeln,  der  Rachenbögen ,  des  Zäpfchens 
u.  s.  w.  Es  ist  aber  eben  durchgehends  die  primäre  akute  Brustfellent- 
zündung rheumatisch- katarrhalischen  Ursprungs.  Durch  diesen  Ursprung 
darf  man  sich  von  vornherein  bestimmen  lassen,  bei  Behandlung  der  Krank- 
heit ein  allen  rheumatischen  Leiden  gemeinsam  zusagendes  Verfahren  zu  be- 
obachten, wohin  neben  Ableitungen  ein  warmes  Verhalten  zu  zählen.  Selbst 
ein  Bouülaud  *)  übt  in  Blutentziehungen  bei  Pleuritis  eine  Mässigung,  die 
deutlich  bekundet,  dass  Erfahrungen  ihn  über  den  Nachtheil  starker  Dela- 
tionen, wie  er  sie  z.  B.  bei  Pneumonie  macht,  belehrt  haben  müssen.  In- 
dess  ganz  die  Blulentziehungen  verwerfen  zu  wollen,  ist  ein  nicht  zu  recht- 
fertigendes Extrem,  worauf  schon  Jadelot  *)  mit  Recht  aufmerksam  gemacht 


i)  Clin.  möd.  de  la  Char.    Par.  1837.  II.  252. 
2)  Gaz.  des  hdp.  1844.  Juin. 
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bat,  nur  schade,   dass  er  in  den  entgegengesetzten  Fehler  verfiel  und  die 
Bhtentziehungen  zu  seinem  HauplmiUel  machte. 


Behandlung. 

In  einer  bedeutenden  Zahl  von  Fällen  kann  man  mit  örtlichen  Blutenfc- 
aehungen  den  Zweck  der  Anliphlogose  erreichen,  und  wo  dies  möglich, 
werde  stets  die  Venäseküon  vermieden.  Nach  dem  Grade  der  Erkrankung 
und  dem  Bestände  der  Kräfte  der  Patienten  lässt  man  bei  Kindern  2  bis 
8  und  10,  bei  Erwachsenen  10  bis  20  Blutegel  oder  entsprechend  so  viel 
Schröpfköpfe  appliziren,  da,  wo  die  Schmerzen  am  stärksten  sind.  Sind 
die  Zufälle,  besonders  die  Fiebererscheinungen  so  bedeutend,  dass  eine  solche 
Blulentleerung  als  wahrscheinlich  nicht  genügend  zu  betrachten,  so  kann 
eine  Venäseküon  von  10  bis  15  Unzen  gemacht,  und  hierauf  nöthigen  Falles 
noch  eine  örtliche  Blulentziehung  angeordnet  werden.  Mitunter  sieht  man 
ach  auch  in  den  nächstfolgenden  Tagen  noch  wieder  zur  Applikation  einiger 
Blutegel  oder  Schröpfköpfe  veranlasst,  wenn  die  schon  in  der  Abnahme  ge- 
wesenen respiratorischen  und  febrilen  Erscheinungen  und  das  Seitenstechen 
recidiviren.  Stokes*)  warnt  davor,  durch  starke  Blulenlziehuugen  die  Kräfte 
zu  sehr  herabzusetzen.  Nach  dem  2.  Aderlass,  (wenn  ein  solcher  nöthig), 
will  er  sich  lieber  auf  örtliche  Blutentziehungen  und  andere  geeignete  Mittel 
verlassen.  Oertliche  Blutenlleerungen  sollen  nicht  allein  so  lange  fortgesetzt 
werden,  bis  der  Schmerz  verschwunden  ist,  sondern  auch  noch  so  lange, 
als  der  Kranke  Blutverlust  ertragen  kann,  womit  wohl  gemeint  ist,  so  lange, 
unter  Berücksichtigung  der  Kräfte,  als  Reizexscheinungen  sich  bemerkbar 
machen.  — 

Auch  der  Umstand  bezeichnet  die  Verwandtschaft  im  Wesen  der  pri- 
mären akuten  Pleuritis  mit  anderen  rheumatisch- katarrhalischen  Afleklionen, 
dass  die  feuchte  Wärme  sich  ganz  besonders  erspriesslich  zeigt.  Schon 
Broussais  empfahl  grosse,  erweichende  Kalaplasmen ,  die  mchStokes's  Bei- 
lall haben.  Man  macht  in  grosser  Ausdehnung  über  die  ganze  leidende 
Seite  wanne  Breiumschläge,  vor  deren  Ueberlegen  dieselbe  leise  mit  er- 
wärmtem Oele  eingerieben  werden  kann.  Andral  bemerkt,  dass  der  Erfolg 
dieser  Behandlung  besonders  bei  mageren  Individuen  mit  dünnwandigen 
Brustdecken  hervortrete. 

Ebenso  empfehlen  sich  warme,  reizmildernde  Getränke,  schleimige  oder 
in  Theeform. 

Opiate,  1/4ßTän,ge  Morphiumgaben  gegen  Abend  sind  zweckmässige 
Erleicbterungsmiltel,  besonders  bei  Reizhuslen  und  sonstigen  schmerzhaften 


•)  A.  a.  0,  S,  410  u.  411. 
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Empfindungen,  vorausgesetzt,  dass  die  Entzündung  einigermaassen  beseitigt 
und  Kongesüonirung  nicht  zu  fürchten  ist«  Der  Husten  wird  mitunter  durch 
einen  Breiumschlag  um  den  Hals  ermässigl. 

Blasenpflaster  sind  in  einer  frühen  Periode  der  Krankheit  (von 
Pringle  empfohlen),  durchaus  zu  widerrathen,  da  sie  dann  meistens  die 
Reizung  vermehren,  und  sogar  das  Gegentheil  von  dem,  was  man  wünscht, 
begünstigen  können.  Louis  verwirft  sie  (wohl  nicht  mit  Recht)  überhaupt 
Auch  die  Senfteige  (Pinel,  Bricheteau)  dürfen  nur  mit  Vorsicht  benutzt 
werden.  Jadelot  (a.  a.  0.)  empfiehlt  statt  der  Blasenpflaster  auch  Einrei- 
bungen der  Brechweinsteinsalbe. 


Von  innerlichen  Mitteln  sind  neben  Tart.  slibialus  (Brechmitteln) 
und  Nitrum  oder  Salmiak  (Richter:  mit  Succ.  Liquir.)  Kalomel  und 
graue  Salbe,  besonders  von  Engländern,  empfohlen  worden.  Bei  weite- 
rer Verbreitung  des  entzündlichen  Zustande*  über  die  Bronchen  oder  Par- 
tien der  Lungen  kann  man  fuglich  zum  Brechweinstein  greifen,  oder  eine 
Verbindung  desselben  mit  Nitrum  wählen. 

Brechmittel  leisten  nicht  selten  gute  Dienste.  Mitunter,  wie  Chomel 
beobachtet  haben  will,  weniger  zu  Anfang,  als  später,  wenn  eine  gastrische 
Komplikation  ungeachtet  der  Diät  und  übrigen  Behandlung  mehre  Tage  hin- 
durch fortbestanden. 

Dass  in  den  meisten  Fällen,  wie  Stokes  meint,  eine  eingreifende  Queck- 
silberbehandlung stattfinden  müsse,  lässt  sich  wohl  nicht  verlheidigen.  Na- 
mentlich ist  zur  Herbeiführung  des  Speichelflusses  keine  Indikation  vor- 
handen. Immerhin  aber  sind  Kalomel  und  graue  Salbe  in  der  Pleuresie 
wirksame  Mittel.  Das  Kalomel  verbindet  man  passend  mit  Opium,  resp. 
gr.  ij  mit  gr.  y4.  Die  graue  Salbe  wird  einige  Tage  lang  2mal  täglich  in 
die  leidende  Seile  eingerieben,  nur  nicht  in  allzu  grossen  Mengen.  Man 
kann  darüber  einen  Breiumschlag  legen  lassen.  Es  wird  gewöhnlich  der 
Rath  gegeben,  dass  man  den  Quecksilbergebrauch  vermeiden  solle,  wenn 
man  bei  dem  kranken  Individuum  eine  Tuberkulose  auch  nur  vermulhen 
könne.  Damit  hat  es  im  Allgemeinen  zwar  seine  Richtigkeit;  denn  die 
Wirkung  des  Merkurs  ist  eine  mehrweniger  stark  verflüssigende,  sogenannte 
schmelzende.  Man  darf  aber  in  dieser  Befürchtung  auch  nicht  zu  weit  gehen. 
Da,  wo  zur  Zeit  nur  Disposition  oder  Anlage  vorhanden,  ist  ein  massiger 
Quecksilbergebrauch  nicht  kontraindicirt. 

(fiodemacAer'sche  Therapie)!  Wenn  die  Pleuresie  „ salpetriger *•  Art 
ist,  die  kein  Eisen  verträgt,  so  soll  der  kubische  Salpeter  in  reichlichen 
Dosen  gereicht  werden.  Ist  dagegen  die  Affektion  eine  vorwaltende  Eisen- 
pleuresie,  so  ist  die  essigsaure  Eisenlinktur  zu  3j  in  Sviij  eines 
schleimigen  Vehikels  auf  den  Tag  indizirt,  die  noch  längere  Zeit  nach  der 
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gänzlichen  Beseitigung  der  Krankheit  fortgebraucht  werden  mues»  Nach 
ähnlicher  Maxime  wird  die  Pleuresie  als  Offenbarung  einer  Kupferaflekliao 
des  Organismus  behandeil,  deren  Zeichen  leises  Irrereden,  Verlust  der  Mus- 
kelkräfte beim  Fehlen  der  Seitensliche,  Dyspnoe  etc.  sind. 

Mitunter  kommen  Fälle  vor,  wo  die  bisher  erörterte  Behandlung  ohne 
Erfolg  bleibt;  ja  man  bemerkt  eher  eine  Zunahme  als  Abnahme  der  örtlichen 
Erscheinungen,  und  ist  zugleich  die  ungünstigste  Wendung  dann,  wenn  die 
Kräfte  der  Kranken  ersichtlich  abnehmen.  Dieser  Verlauf  liegt  bisweilen  im 
Wesen  der  Krankheit  selbst  und  in  den  körperlichen  Verhältnissen  des 
kraokeo  Individuums.  Aber  in  Fällen  wurde  er  auch  kunstlich  herbeigeführt 
durch  ein  zu  eingreifendes,  schwächendes  Verfahren,  namentlich  mittels  zu 
reichlicher  Blutentziehungen  und  gleichzeitigen  grossen  Gaben  antiphlogisti- 
scher Salze,  und  vorzugsweis  uatürlich,  wenn  die  Kranken  nicht  zu  den 
robusteren  Naturen  gehörten,  sondern  eher  zu  den  minder  kräftig  von  Haus 
aus  entwickelten.  Wenn  in  dieser  Weise  die  Hämatogeoese  in  unverbält- 
wssmässigem  Grade  beeinträchtigt,  und  also  überhaupt  die  organische  Trieb- 
kraft in  hohem  Grade  geschwächt  worden ,  bildet  sich  ein  sogenannter 
adynamischer  Zustand  aus,  das  Fieber  hat  etwas  vom  Hektischen,  es  fehlt 
ao  Reaktionsfähigkeit,  wie  in  typhoiden  Krankheitszuständen.  In  dem  einen 
wie  in  dem  andern  Fall,  die  Schwäche  mag  eine  anderweit  begründete  oder 
eine  durch  unzweckmässige  Behandlung  veranlasste  sein,  ist  das  nun  Erfor- 
derliche ungefähr  dasselbe;  man  rouss  der  ermangelnden  Energie  mit  ange- 
messenen Reizmitteln  zu  Hülfe  zu  kommen  suchen. 

Zu  diesem  Zwecke  empfehlen  sich  äusserlich  reizende  Einreibungen  in 
die  Brust  und  reizende  Fuss-  und  Handbäder.  Ich  ziehe  diese  den  gleich- 
falls empfohlenen  Vesikatoren  vor,  weil  letztere  unter  deu  obwaltenden  Ver- 
bältnissen leicht  zu  schwächend  wirken,  ohne  in  dieser  Zeit  der  darniederlie- 
genden organischen  Kraft  eine  Lösung  des  Exsudates  herbeiführen  zu  können, 
innerlich  eignet  sich  der  Wein,  die  Fleischbrühe  in  öfteren  kleinen 
Mengen,  und  nach  den  Lehrbüchern  auch  der  Kampher.  Richter  verband 
den  Kampher  mit  Opium  und  Ipecacuanha;  Quarin  lobte  ihn  in  Verbindung 
mit  Fliederaufguss.  Was  die  Digitalis  in  diesem  Zustande  bewirken  soll 
(M*c-Lean,  Tommasini),  beruht  wohl  mehr  auf  Theorie  als  auf  Erfahrung. 
Spricht  sich  die  Schwäche  besonders  als  Gesunkensein  der  Hirnenergie  nach 
zu  starken  Blulentziehungen  aus,  so  ist  es  der  Mohnsaft,  welcher  das 
schon  von  Huxham  und  anderen  älteren  Aerzten  ihm  gezollte  Lob  in  be- 
sonderem Grade  verdient,  in  Dosen  von  gr.  ß— j  in  2  oder  4stündigen 
Zwischenräumen;  doch  dürfen  gastrische  Komplikationen  nicht  vorhanden  sein. 


In  einer  anderen  Reihe  von  Fällen  wird  die  Krankheit  $o  weit  ermässigt, 
dass  sie  den  Reizcharakter  verliert.     Die  Kranken  klagen  nicht  sonderlich 
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mehr  über  Sehmerzen,  die  Athmungsbeschwerden  haben  nachgelassen  und 
die  Aufregung  im  Gefässsystem  ist  einigermaassen  beschwichtigt  Aber  das 
Exsudat  verharrt  in  seinem  Status  quo,  nimmt  nicht  zu  und  will  nicht  ab- 
nehmen. Dies  ist  eine  ziemlich  gewöhnliche  Erscheinung,  die  bei  ander- 
weitig nicht  Gefährdeten  eine  grössere  Besorgniss  meistens  nicht  erregen 
darf.  Es  ist  jetzt  am  ralhsamsten,  alle  direkten  Versuche,  den  Erguss  zur 
Aufsaugung  zu  bringen,  vorläufig  einzustellen;  denn  sehr  oft  hat  man  nach 
einer  oder  zwei  Wochen  das  Vergnügen,  zu  bemerken,  dass  von  naturwegen 
eine  Lösung  des  Exsudates  beginnt.  Dm  inzwischen  diesen  Ausgang  ohne 
weitere  therapeutische  Beihülfe  zu  unterstützen,  lässl  man  den  Kranken  ein 
warmes  Verhalten  beobachten,  lässt  ihn  reichlich  warmes  Getränk  gemessen, 
und  ordnet  eine  leichtverdauliche,  nährende  Diät  an.  Der  letzlere  Punkt 
darf  vor  allem  nicht  ausser  Acht  gelassen  werden ;  denn  je  besser  es  gelingt, 
den  Nulritionsprozess,  d.  i.  den  gesammlen  Stoffwechsel  auf  das  der  Norm 
des  Individuums  entsprechende  physiologische  Maass  zu  bringen,  um  so 
mehr  darf  man  hoffen,  dass  eben  bei  dieser  Gelegenheit  auch  spontan  das 
Exsudat  in  den  Wirkungsbereich  des  stofflichen  Umsatzes  gezogen  werde, 
und  somit  zur  Aufsaugung  gelange. 

Sollte  indess  dieser  Zustand  8  oder  14  Tage  überdauern,  und  keine 
Neigung  zur  Resorptionsthätigkeil  sich  zeigen ,  so  richtet  man  seine  Auftnerk- 
samkeit  zunächst  auf  Nieren  und  Haut,  indem  man  namentlich  die  Sekretion 
der  ersteren  durch  salinische  Diuretica  anzuspornen  sucht,  wobei  ge- 
wöhnlich eine  etwas  vermehrte  Hautabsonderung  gleichzeitig  erfolgt.  Sal- 
peter und  Digitalis  stehen  seit  langern  in  dem  Ruf,  Diuretica  zu  sein; 
man  versuche,  wie  weit  ihre  Wirkung  reicht;  desgleichen  weinsaure,  essig- 
saure Salze  können  versucht  werden.  Man  verbindet  damit  zweckmässig, 
zumal  wenn  die  Art  der  Hautthätigkeit  eine  begünstigende  ist,  gelinde  Dia- 
phoretica,  kleine  Gaben  der  Anlimonialien,  Abends  ein  Dover'sches  Pulver 
und  1 — 2mal  am  Tage  gelinde  Einreibungen  der  grauen  Salbe,  jedoch  so, 
dass  jede  Salivation  vermieden  wird.  In  geeigneten  Fällen,  bei  torpid  skrophu- 
lösen  Personen  könnten  vielleicht  Jod  und  seine  Verbindungen  versucht  werden. 

Es  gibt  noch  zwei  besondere  Wege,  auf  welchen  man  unterstützend 
einwirken  kann.  Zeigt  sich  nämlich,  wie  es  bisweilen  der  Fall,  eine  Neigung 
der  Bronchen  zu  vermehrter  Absonderung,  so  liegt  darin  ein  Wink,  mit  den 
geeigneten  expektorirenden  Mitteln  nachzuhelfen,  wozu  sich  die  Senega  mit 
Brechwurzeflwein,  der  Salmiak  in  einem  schwachen  Brechwurzelinfus  etc. 
eignen.    Oertlich  lässl  man  warme  Deberschläge  machen. 

In  anderen  Fällen  spricht  man  mit  Erfolg  die  Tätigkeit  des  Darmka- 
nals an;  man  wählt  Kalomel  mit  Ja  läppe,  oder  mit  Vorsicht  eine  Ver- 
bindung lediglich  drastischer  Purganzen  (in  Pillenform) ,  wenn  die  Kräfte  ein 
etwas  eingreifenderes  Verfahren  zu  gestatten  scheinen.  Gleichzeitig  passt 
ober  auch  hier  em  warmes  diaphoretisches  Verhalten. 
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Gobäe  hat  die  Meerzwiebel  in  Salbenform  zu  Einreibungen  in  die 
Nierengegend  empfehlen.  Dies  Verfahren  erfordert  immer  grosse  Voreicht, 
weil  man  leicht  dadurch  eine  Nierenreizung  hervorruft.  Es  durfte,  wenn 
man  das  Mittel  versuchen  will,  zweckmässig  tun,  die  Salbe  mit  etwas  Ongl. 
hydr.  ein.  zu  verbinden. 

Räthlicher  ist  die  Anwendung  von  Vesikatorea  am  Si1z  der  Exsudation, 
ab  Unterstützung  einer  der  genannten  Verfahrensweisen.  Mitunter  gelingt 
rit  Hilfe  derselben  die  Verflüssigung  der  Exsudate  auffallend  rasch. 


Noch  im  Jahr  1851  hat  Bazin  (Bouchard.  Annuaire)  die  TincL  Con. 
macul.  in  steigender  Dosis  gegen  pleurilische  Exsudaüon  empfohlen. 

Stokes  empfiehlt,  während  der  ersten  8  Tage,  auch  wenn  keine 
Schmerzen  vorhanden  sind,  täglich  oder  jeden  zweiten  Tag  einige  Blutegel 
oder  Schröpfköpfe  appliziren  zu  lassen,  indem  er  davpn  ausgeht,  dass  ein 
chronischer  lrritalionszustaod  fortbestehe  während  de^Exsudalion.  Ingleichem 
verordne!  er  die  milderen  Merkurialien  bis  zum  Eintritt  einer  massigen  Sa» 
kvation.  Es  ist  jedoch  in  den  gelinden  Fällen  dies  Verfahren .  überflüssige 
da  man  auf  einfachere  Weise  zum  Ziel  gelangen  kann«  Zweckmässiger  magr 
es  bei  robusten  Individuen  sein,  die  bei  verhähnissjnässig  guten  .Kräften 
siad,  wenn  das  Exsudat  wenig  Neigung  zur  Wandlung  zeigt,  und  Symptome 
leichter  Reizung  dann  -  wann  auftauchen. 

Ich  darf  in  Bezug  auf  Fälle  dieser  Art  nicht  unerwähnt  lassen,  dass 
bei  robusten  Subjekten  bisweilen  eine  allgemeine  Blutentziehung  von  ausge- 
zeichnetem Erfolge  ist.  Ich  habe  bis  jetzt  im  Ganzen  3  derartige  Fälle  be- 
obachtet, wo  ein  bedeutendes  Exsudat,  welches  bei  dem  einen  Kranken 
verkannt,  bei  den  anderen  beiden  mit  den  gewöhnlichen  Mitteln  behandelt 
worden  war,  rasch  durch  ein  Aderlass  zur  Aufsaugung  gebracht  wurde. 
Nebenher  wurden  nur  warme  Ueberschläge  angewendet,  (deren  sich  auch 
der  frühere  Arzt  bereits  bedient  hatte). 

Als  eine  allgemeine  Regel  der  Behandlung  darf  gellen,  dass  man  immer 
vorzugsweis  darauf  achten  muss,  wohin  die  Naturlhätigkeit  zu  inkliniren 
scheint,  ob  auf  Eröffnung  der  Haut-,  Nieren-  oder  einer  anderen  Sekretion, 
uod  ist  dann  die  Natur  in  der  etwa  begünstigten  Richtung  behutsam  zu 
unterstützen. 

Gewöhnlich  wenn  im  Anfange  die  Behandlung  nachlässig  betrieben  wurde, 
mitunter,  wie  angegeben  wird,  auch  ohne  diese  Ursache  nimmt  ungeachtet 
der  angewendeten  Mittel  die  Exsudaüon  anhaltend  zu,  und  dann  bis  weil?* 
in  dem  Grade,  dass  sich  eine  Indicatio  vitalis  herausstellt,  die  nur  durch 
Anwendung  der  Parazentese  erfüllt  werden  kann.  Es  ist  oft  nicht  lqicht, 
den  rechten  Zeitpunkt  für  die  Operation  zu  .bestimmen,  die  keinesfalls  eine 
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so  ganz  unbedeutende  ist,  wie  z>  B.  Herr  Dr.  Soldin  *)  zu  glauben  scheint 
Wenn  ein  pleuritisches  Exsudat,  nieint  derselbe,  fast  die  eine  ganze  Hübte 
des  Thorax  erfüllt,  und  die  Fieberbewegungen  fortdauern,  so  soll  die  Tbo 
rasentese  gemacht  werden,  uwdem  neuen  Exsudat  Platz  zu  machen;  denn 
man  hat  sonst  zu  furchten,  dass  die  andere  Lunge  in  ihrem  Athmungsge- 
sch&ft  durch  Kompression  behindert  wird,  und  kommt  es  ausserdem  häufig 
tot,  dass,  wenn  die  eine  Brusthälfte  mit  Exsudat  gefüllt  ist  und  das  Fieber 
fortdauert,  das  neue  Exsudat  (?)  sich  in  der  anderen  Lunge  als  akutes  Oeden 
lokalisirt,  was  die  Prognose  sehr  verschlechtert.  Auch  sei  zu  berücksich- 
tigen, dass  durch  die  Parazentese  in  etwas  den  event  Deformitäten  vor- 
gebeugt werde,  da  die  Lunge  nicht  so  lange  komprimirt  sei  und  nicht  so 
sehr  an  Zugkraft  (?)  vertiere.  Man  soll,  auch  wenn  die  Dyspnoe  unter  die- 
sen Umständen  gering  ist,  zur  Parazentese  schreiten(?),  denn  es  ist  zu  spät, 
sie  anzustellen,  wenn  stärkere  Dyspnoe  bereits  eingetreten.  (Eine  doch  gar 
zu  allgemeine  Indikationsstellung)!  Den  Pneumothorax  furchtet  Soldin  nicht; 
denn  die  Luft  wird,  wfe  er  hinreichend  beobachtet  haben  wiH,  sehr  bald 
resorbirl  (?).  Auch  ist  es  wohl  etwas  allzu  dreist  gesagt:  man  sötte  bei 
jeder  Pleuritis  die  Parazentese  so  oftmals  vornehmen,  als  eine  Brusthöhle 
fast  gefüllt  sei.  Auf  diesem  Wege  würde  man  in  kurzem  dahin  kommen, 
die  Pleuritis  hauptsächlich  nur  mit  der  sonst  mit  Recht  gefürchteten  Thora- 
zentese  zu  behandeln.  Die  grossere  Kunst  besteht  vielmehr  darin,  die 
Operation  zu  umgehen  und  wirklich  lassen  steh  ja  auch  neben  den  Beob- 
achtungen Trousseat/s*)  aber  die  Heilfähigkeit  derselben  bei  akutem  oder 
subakulem  Verlauf  andere  aufzählen,  welche  darthun,  dass  auch  noch  bei 
äusserster  Gefähr  (Erslickungsnoth ,  Kvider  Gesichtsfarbe,  kleinem  frequentem 
Pulse  etc.)  bisweilen  durch  eine  der  gewöhnlichen  Behandlungsweisen  Ge- 
nesung erzielt  werden  kann. 


2.   Pleuritis  der  Kachektischen. 

Eine  besondere  Vorsicht  ist  bei  Behandlung  pleurilischer  Aflektionen 
geboten,  die  bei  heruntergekommenen,  kachektischen  Individuen  auftreten; 
denn  ein  eingreifendes  Verfahren  wurde  hier  die  schon  vorhandene  Arraulh 
an  Blut  und  gesunden  Säften  nur  steigern  können.  Selbst  zu  Anfang  der 
Krankheit  wurde  eine  antiphlogistische  Diät  in  der  Regel  nicht  zu  rechtfer- 
tigen sein.  Man  suche  vielmehr  die  Kranken  durch  leicht  assimilirbare, 
roborirende  Kost  nach  Verhältniss  zu  kräftigen:  in  einem  Organismus,  dem 
in  zu  bedeutenden  Grade  die  vegetative  Energie  fehlt,  ist  überhaupt  kaum 
die  Fähigkeit,  welche  zur  Förderung  der  Aufsaugung  nolh wendig,  genügend 


1)  Grundz.  e.  rat.  Therap.    Stockholm  1854.  S.  68  u.  69. 

2)  Joarn  <te  m6d.  1843.  Nov.  1844.  Aug.  —  Union  m*d.  1850.  Barr. 
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anzufilcben.  Blut  darf  nur  mit  grösster  Vorsicht  bei  dringender  Indikation 
ood  oor  örtlich  entzogen  werden.  Man  suche  durch  Kalomel  auf  den  lärm 
abzuleiten,  wende  interkurrent,  wo  es  die  Kräfte  gestalten,  drastische  Pur- 
ganzen  an,  versuche  Diuretica  und  öfter  zu  wiederholende  fliegende  Blasen* 
pflaster.  Auch  zur  Digitalis  nimmt  man  seine  Zuflucht,  beiAdynamie  zum 
Opium  oder  der  froher  empfohlenen  Verbindung  desselben  mit  Ipecacuanha 
und  Kampher.  Expektorantia  (Senega)  werden  öfter  in  Stich  lassen,  als 
helfen,  und  sind  überhaupt  nicht  zu  dreist  anzuwenden.  Eine  Hauptsache 
ist  warmes  Verhalten.  Aellere  und  schwächliche  Individuen,  bei  denen  die 
Behandlung  nicht  glücken  will,  schickt  man,  wo  thunlich,  in  ein  gleich- 
nässig  müdes  Klima. 

Des  Versuchs  werth  mag  mitunter  Jod,  Jodeisen  sein.  —  Was  sonst 
empfohlen  worden:  Blausäure  (Heller),  Phosphor  (Conrad*),  Vin.  s. 
Coleb,  opiat.  (Eisenmann)  etc.  mag  man  am  besten  auf  sich  beruhen 
lassen;  doch  ist  z.  B.  wohl  möglich,  dass  der  Opiumgehall  des  letztge- 
nannten Mittels  bei  schmerzhaften  Sensationen  seine  Dienste  leistet.  Baude* 
locque  gab  das  schwefelsaure  Chinin  gegen  intermiltirende  Pleu- 
ritis (d.  i.  Intermittens  mit  Affeklion  der  Pleura.) 


3.    Accidentelle  Pleuritis. 

Die  häufig  im  Verlauf  akuter  oder  chronischer  Krankheiten  auftretenden 
Hyperämien  und  entzündlichen  Affektionen  der  Pleura  sucht  man  durch  ört- 
lidtt  Btetentaiehimgen  niederzuhalten.  Welche  Mittel  man  sonst  zu  wählen 
habe  und  wie  weit  man  es  mit  ihnen  wagen  dürfe,  hängt  lediglich  von  der 
Natur  der  primären  Krankheit  ab.  Ein  bedenkliches  Accidens  ist  diese  se- 
kaodire  Pleuritis  immer»  namentlich  wenn  der  Kranke  durch  die  frühere 
Krankheit  u#d  etwa  deren  Behandlung  bereits  angegriffen  und  von  Kräften 
gekommen  ist  Man  hat  unter  diesen  Umständen  zu  fürchten,  dass  er  nach* 
täglich  noch  der  Pleuritis  erliegt,  wenn  er  auch  bis  daher  gut  durchkam. 
Man  suche  möglichst  die  schwierige  Aufgabe  zu  erfüllen:  die  Krade  diäte- 
tisch zu  unterstützen  und  beschränke  sieh,  wenn  Exsudat  gesetzt  wird,  vor- 
läufig auf  die  gelinderen  Derivanlien,  die  später  mit  etwas  verstärkter  Energie 
fortgebrauebt  werden  können,  kn  Uebrigen  gilt  hier  das  eben  vorher 
Erörterte.*) 


*)  Vergl.  über  Pleuritis  als  Komplikation  im  Verlaufe  des  Morbus  ßrigfetü  Mr*~ 
rieht:  Die  Bright'sche  Nierenkrankheit  etc.  S.  131  und  (in  Bezug  auf  die  The- 
rapie) S.  230. 
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y  Setzte  Uiiterorbnung. 

Behandlung  derjenigen  pathologischen  Zustände  der  Lungen  und 

Brustfelle,  die  durchschnittlich  als  Folgeerscheinungen  anderer 

Krankheiten  zu  betrachten  sind. 

1.   Eiteransammlungen  in  der  Brusthöhle.    Pyothoraz.    Empyema. 

Der  hauptsächlichste  Unterschied  in  der  Behandlung  purulenter  und 
purulent- seröser  Flüssigkeit« -Ansammlungen  im  Bruslraum  wird  durch  die 
Art  der  individuellen  Konstitution  bedingt,  in  welchem  Belange  gleich  von 
vorn  herein  auf  das  Missliche  in  der  Kur  hinzuweisen,  wenn  gleichzeitig 
Lungentuberkulose  vorhanden  ist.  Dies  gilt  nicht  allein  in'  Ansehung  der 
etwa  anzustellenden  Operation,  sondern  auch  in  Hinsicht  auf  die  Behandlung 
im  Uebrigen,  die  bei  Gegenwart  von  Tuberkulose  eine  ungleich  beschränk- 
tere ist  (Vermeidung  einer  Quecksilberkur,  der  starken  drastischen  Abführ- 
mittel etc.),  als  bei  Abwesenheit  derselben. 


Behandlung   des  Empyems  kräftiger  und  konstitutionell   nicht 
gefährdeter  Individuen. 

Verkehrt  ist  der  Rath,  auch  wenn  die  Kranken  kräftige  Subjekte  sind, 
die  Arzneimittel  durch  ein  entziehendes  Verfahren,  soweit  dasselbe  in  strenger 
Diät  besteht,  zu  unterstützen.  Man  kann  freilich,  wenn  der  Fall  noch  nicht 
behandelt  wurde,  und  die  Kräfte  es  erlauben,  zunächst  den  Zustand  wie 
einen  länger  zurückgebliebenen  Erguss  behandeln,  namentlich  darf  man 
wiederholte  örtliche  Blutentziehungen  versuchen  etc.,  aber  gerade  um  von 
alledem  Nutzen  zu  ziehen,  dürfen  die  Kräfte  diätetisch  nicht  herabgesetzt 
werden;  denn  es  ist  eben,  wie  schon  einmal  bemerkt,  ein  kräftiger  Um- 
trieb  der  Säfte  dasjenige  Mittel,  welches  am  siebersten  Exsudate  in  den 
allgemeinen  Kreislauf  zurückfuhrt.  Damit  ist  keineswegs  gesagt,  dass  nicht 
örtlich,  um  Kongestion  oder  Reizzuslände  zu  heben,  antiphlogistisch  oder 
entziehend  verfahren  werden  soll.  Demnächst  nimmt  man  zu  den  schon  er- 
wähnten Behandlungsweisen  seine  Zuflucht  Dahin  gehören  die  stärkeren 
Diuretica,  die  diuretischen  Salze,  mit  oder  ohne  Digitalis,  Kai. 
nitr.  oder  acetic.  mit  Infusen  des  Wachholders,  der  Pyrola  umbellata  (Stokes 
1.  c.  S.  412),  die  drastischen  Purgantia,  Jod,  Quecksilber,  Deri- 
vantia  (Vesikalore,  Brechweinsteinsalbe,  Einreibungen  mit  Krotonöl,  Moxen, 
Fontanelle,  Haarseile  etc.). 
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Bei  weit  vorgeschrittener  Krankheit  verdienen  erfahrungsmässig  die  Jod- 
präparate eine  besondere  Beachtung.  leb  habe  zu  ihnen,  sagt  Stokes,  in 
diesem  Stadium  unter  allen  das  grösste  Vertrauen.  Er  lässl  täglich  3xy 
von  dem  bugot sehen l)  Mineralwasser  innerlich  nehmen  und  äusserlich  wer- 
den 3Ü  —  3ß  zu  Einreibungen  m  die  Seile  verwendet.  Oft  tritt  beim  Jod- 
gebrauch eine  besonders  stark  vermehrte  Diurese  ein. 

Man  lasse  unter  diesen  Verhältnissen  nie  die  Herzthätigkeit  ausser  Acht. 
Eine  ungewöhnlich  verstärkte  Herzaktion,  die  man  nicht  selten  beobachtet, 
unterhält  leicht  Kongestion  und  disponiri  zu  nachträglichen  Exsudationen. 
Min  verwendet  dagegen  fliegende  Blasenpflaster  und  innerlich  Digitalis,  auch 
Blausäure  und  später  ein  Belladonnapflasler  (Stokes). 

Zum  Beweise,  dass  wohl  die  medizinische  Behandlung  gegen  Empyeme 
elwas  auszurichten  "vermag,  und  man  mittels  dieser  die  Thorazentese  um- 
geben kann,  fuhrt  Stokes  20  bis  zum  Jahr  1843  von  ihm  beobachtete  Fälle 
au,  in  welchen  das  Empyem  durch  Resorption  beseitigt  wurde.  In  den 
meisten  dieser  Fälle  war  es  bereits  bis  zur  Paralyse  der  Zwischenrippen- 
muskeln  und  bedeutender  Herzdislokation  gekommen.  Bei  mehren  Kranken 
war  eine  deutlich  ausgesprochene  skrophulöse  Disposition  vorhanden,  wes- 
halb die  Genesung  eine  Zeitlang  zweifelhall  blieb.  Sehr  zu  beachten  ist  der 
für  solche  Fälle  von  Stokes  erlheille  Rath,  nachträglich  eine  künstliche 
Sekretionsslelle  (Fontanelle)  zu  etabliren  und  für  den  Winter  den  Auf- 
enthalt in  einem  milden  Klima  zu  empfehlen. 


Behandlung  des. Empyems  bei  Tuberkulösen. 

Im  Allgemeinen  ist  hier  die  Behandlung  nach  denselben  Grundsätzen  zu 
leiten,  nach  welchen  man  ältere  Exsudate  bei  überhaupt  Heruntergekomme- 
nen und  Kachektischen  behandelt,  worüber  das  Vorhergehende  zu  vergleichen. 
Fast  Alles  hängl  davon  ab,  dass  möglichst  die  Ernährung  gefördert  wird, 
da  diese  ohnehin  schon,  insonderheit  bei  aperler  Schwindsucht,  in  so  hohem 
Grade  zu  leiden  pflegt.  Gelind  ableitende  Mittel  und  Gegenreize  richten 
noch  das  Meiste  aus.  Wahrscheinlich  nur  seiner  nutritiven  Wirkung  ver- 
dankt hier  der  Leberthran  die  ihm  gewordene  Empfehlung,  vorausgesetzt, 
dass  er  im  Stadium  der  hektischen  Erscheinungen  noch  verdaut  werden  kann. 
LfUand*)  beobachtete  einen  Fall,  in  welchem  das  Empyem  mehre  Monate 
bestanden  und  der  Eiter  durch  eine  Fistelöffnung  nach  aussen  sich  entleerte. 
Durch  den  Gebrauch  (wohl  richtiger  während  des  Gebrauchs)  des  Leber- 
trans wurde  die  Heilung  erreicht. 


1)  Jodhaltiges  Mineralwasser:  Jod.  gr.  iv,  Kai.  jod.  gr.  viij  auf  1  Litre  Wasser 
(=27,  Pfand). 

2)  Gai.  des  hö>  No.  37.  1852. 

D.  17 
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[In  2  Fällen ,  weJclie  de  la  Harpe  behandelte,  halte  der  Eiter  sich  io 
die  Bronchen  entleert.    Hier  so!  Kreosot  Heilung  gebracht  haben1).] 


Gemeinsam  bei  allen  chronisch -pleuritischen  Exsudationeo  zu  berück- 
sichtigende Kaulelen  sind  ausser  der  schon  erwähnten  Sorge  Cur  den  Um- 
ständen angemessene  Ernährung,  dass  die  symptomatische  Behandlung  der 
Dyspnoe,  des  Hustens  etc.  nicht  versäumt,  auf  den  Eintritt  akuter  Nach- 
schübe geachtet  und  den  später  sich  entwickelnden  Skeletdeformitftten  ent- 
gegengewirkt werde. 

In  ersterem  Belange  bieten  sich  zum  TheH  die  Narkotica  als  Besdiwich» 
tigungsmittel  dar.  Ausserdem  ist  es  jedoch  nicht  minder  wichtig,  was 
namentlich  die  Dyspnoe  betrifft,  dass  nie  eine  Anhäufting  von  Gasen  oder 
Dejektionsstoffen  im  Darmkanal  geduldet  werde. 

Akute  Nachsehübe  der  Exsudation  werden  nach  Maassgabe  der  ob- 
waltenden allgemeinen  Verhältnisse  antiphlogistisch  bebandelt.  Den  eveot 
Rückgralsverbiegungen  sucht  man  durch  das  Mittel  „methodischer  Bewegung" 
möglichst  frühzeitig,  später  durch  geeignete  orthopädische  Vorkehrungen 
entgegen  zu  wirken. 

i  Min   mi    ■■     ■      ■ 

Das  letzte  Mittel  bei  ungunstigem  Verlauf  während  der  medizinische*) 
Behandlung  de3  Empyems  ist 

Die  Thorazentese. 

Die  Ausführung  diftser  Operation  jat  bis  auf  die  hippokratische 
Zeit  zurück  zu  verfolgen.  Früher  mehr  weniger  roh  und  ohne  genauere  In- 
dikation ausgeführt,  wurde  ihr  Studium  namentlich  erst  in  jüngerer  Zeil 
durch  Schuh,  Skoda*),  Faure*),  SMÜot*),  Boinet*),  Riecke*),  Thiers7), 
Montieret  8)  u.  A.  gefördert.  Zu  einem  entscheidenden  Resultat  über  Werth 
oder  Unwerth  hat  man  indess  bis  dato  nicht  gelangen  können,  ja,  während 
zu  Anfang  etwas  leicht  über  die  mit  der  Prozedur  verbundenen  Gefahren 
hinweggegangen  und  der  sicher  zu  erwartende  Vorlheil  zu  einseitig  hervor- 
gehoben wurde,  ist  man  durch  spätere  Erfahrungen  zu  einer  gegenteiligen 


1)  Schweiz.  Ztschr.  Bd.  III.  Heft  3.  1838. 

2)  Oest.  med.  Jbrb.  1841.  I.  34.  197.  II.  16  ff.  —  Wien.  med.  Wochenschrift 
1853.  No.  11. 

3)  Bull,  de  l'Acad.  de  möd.    Par.  1836.  f.  62. 

4)  De  l'oper.  de  l'erap.  These  de  conc.    Par.  1841. 

5)  Arch.  g6n.  1853.  Mars. 

6)  Walth.  Journ.  für  Chir.  1844. 

7)  Un.  med.  1850.  No.  35—40. 

8)  Ibid.  No.  50  u.  51. 
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grosseren  Zurückhaltung  in  lobenden  (Jrlheileo  übergetreten.  Das,  worauf 
sieb  die  hauptsächlichste  Uneinigkeit  in  der  Heuilheilung  gründet,  Hegt,  wie 
m  erwarten,  in  der  grossen  Verschiedenheit  des  Zeitpunktes,  den  man  zur 
Operation  wählte,  so  wie  der  Verhältnisse  äusserer  und  innerer  Art,  unter 
welchen  sie  unternommen  wurde. 

Fragen  wir  zunächst,  was  soll  oder  kann  durch  die  Thorazentese  er- 
reicht werden,  so  begegnen  wir  schon  hier  divergirenden  Ansichten  Aar 
Autoren.  Denn  während  einige  schon  m  frühzeitig  dazu  schreiten  wollen, 
dass  eine  eitrige  Umwandlung  des  Exsudats  überhaupt  nicht  erst  stattfindet, 
halten  andere  die  Periode  der  beginnenden  äusserslen  Athemnoth  etc.,  der 
eigentlichen  Lebensgefahr  für  den  geeigneten  Zeitpunkt,  und  entgegen  denen, 
die  in  dieser  Hülfe  nur  eine  palliative  erblicken  zu  können  glauben,  be- 
haupten manche,  man  müsse  sich  ihrer  im  Interesse  radikaler  Heilung  be- 
dienen. Noch  andere  knüpfen  die  verschiedensten  Bedingungen  an  die 
Attffihrung  der  Operation  oder  verwerfen  sie  überhaupt,  wie  z.  B.  Gendrin l), 
der  sie  allenfalls  nur  bei  Pneumothorax  gestatten  will. 

So  ist  es  denn  nicht  verwunderbar,  wenn  ziemlich  grosse  Zahlen  von 
Beobachtungen  vorliegen,  die  mehrweniger  für9)  oder  gegen  8)  die  Nützlich- 


1)  Gas.  d?s  höp.  1950.  No.  5$  u.  $9. 

2)  Heyfelder :  Studien  etc.    Stuttg.  1838. 
fhitipp:  Casp.  Wochenschr.  No.  50  u.  51.  1838. 
Malm:  Ibid.  Mo.  17.  1830. 

Bemri  Aid.  No.  4.  1840. 
ßy-4:  The  Lanc.  V.  II.  No.  4.  1843. 
Bona*:  OesL  Wochenschr.  No.  40.  1843, 
Krause:  Emp.  u.  d.  Heiig.  etc.    Danz.  1843. 
Gädecheru:  Oppenh.  Ztschr.  Febr.  1843. 
Schauer:  Pr.  Ver.  Ztg.  No.  24.  1843. 
SteM**:  Ibid.  No.  13.  1843. 
Trowssea*:  Journ,  de  möd.  Nov.  1843. 
Hamilton  Roe:  Med.  chir.  Transact.  XX VII.  2.  Ser.  IX.  1844. 
Hughes:  Lond.  Gaz.  Febr.  u.  März  1846. 
Lateran:  Rev.  de  m£d.  mil.  No.  63.  1847. 
Schloubcrger:  Würt.  Kr.  Bl.  No.  27.  1847. 
Rot  tan:  Gaz.  des  höp.  März  1848. 
CHampomlloni  Ibid.  No.  28.  1848. 
Clendinmngi    Lond.  Gaz.  1849. 
Redborsky:  Gaz.  des  höp.  27.  Nov.  1849. 
Piddie:  Journ.  of  med.  Sc.  Aug.  1851. 
Abeillei  Gaz.  des  höp.  No.  116.  1851. 
Marotte:  Rev.  möd.  chir.  Sept.  1852. 
Soldin:  I.  supr..  c.  S.  69.  1854. 
Vergl.  ausserdem  d.  ob.  angeführten  Schriftsteller. 
3)  Chapd:  Aon.  d.  1.  chir.  franc.  Fevr.  1843. 
Stoffe:  Oetl  m.  Wochen,  sohr.  No.  41.  1843. 
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keil  der  Thorazentese  sprechen,  wobei  man  aber  zugleich  der  Wahrheit 
iane  wird,  dass  oft  mehr  im  Interesse  des  Operirens  an  sich,  als  im  wohl- 
verstandenen Interesse  der  Kranken  selbst  verhandelt  sein  mag,  wenn  man 
die  Berichte  von  günstigen  Kuren  liest,  die  auf  operative  Beihülfe  verlich- 
teten. Dass  Stokes  bis  1843  schon  20  derartige  eigene  Beobachtungen 
gesammelt,  wurde  bereits  erwähnt  Manche  ähnliche  Erfahrungen  machten 
auch  andere  *)  Aerzte  bald  darauf  bekannt:  Ursache  genug,  die  voreilige 
Neigung  zum  Operiren  zu  massigen. 


Im  Anschluss  an  den  Ausspruch  von  Willis:  (De  Empyemate)  „In  Uli 
casu  pharmacia  haud  multum  opus  eril,  sed  taotum  corpore  praeparatus 
illuc  ad  lateris  apertionem  procedatur",  finden  wir  neuerdings  gleichfalls 
hinwieder  die  Ansicht,  als  sei  die  Thorazentese  eine  leichte  und  ungefähr- 
liche Operation.  So  spricht  sich  Soldin  (I.  c.)  darüber  aus,  so  Montieret 
und  Thiers  u.  A.  Thiers  lobpreist  die  Operation  als,  lege  artis  ausgeführt, 
unschmerzhaft  und  gefahrlos,  insofern  man  dabei  kein  Organ  verletzen  könne 
und  direkte  üble  Folgen  nicht  entständen.  (Nach  Bird  [I.  c]  verhalten 
sich  die  durch  Thorazentese  geheilten  Fälle  zu  den  tödtlichen  wie  4  V* :  1«) 
Es  ist  in  der  Thal  auffallend,  von  solcher  Bequemlichkeit  und  Zuverlässig- 
keit der  Operation  zu  hören,  wenn  man  andererseits  die  eindringlichen 
Klagen  und  Warnungen  erwägt,  die  in  den  Annalen  der  Geschichte  sich 
niedergelegt  finden.  So  ziemlich  alle  besseren,  genauen  Beobachter  stimmen 
darin  überein,  dass  die  Thorazentese  eine  der  prekären  Operationen  mehr 
oder  weniger  allemal  sei,  und  was  den  Punkt  betrifft,  dass  Verletzungen 
anderer  Organe  etc.  nicht  stattfinden  könnten,  so  ist  das  Gegenlheil  aus 
Krankengeschichten  leicht  darzuthun.  Ich  erinnere  z.  B.  an  die  von  Lännec, 
La  Motte,  Solinger  und  Stokes  milgetheilten  Fälle  der  Verletzung  des  Dia- 
phragma und  anderer  Theile.  In  dem  Stoischen  Referat  finden  wir  neben 
einer  Zwergfelldurchbohrung  eine  bedeutende  Nierenverwundung  mitgetheilt 
(L.  c  S.  416*) 


Cola:  Gaz.  d..  Mil.  No.  1  und  2.  1843. 
Swett:  Newjork  Journ.  of  Med.  Jan.  1847. 
Trousseau:  L'Un.  möd.  No.  16.  1853,  u.  v.  A. 
*)  Eitneri  Huf.  Journ.  Mai  1843. 
Thümen:  Pr.  Ver.  Zt.  No.  14.  1843. 
Borner:  Ibid.  No.  4.  1843. 
Nightingale:  The  Lanc.  OcL  1843. 
Bouüland:  Gaz.  des  hop.  Jun.  1843. 
Guersant:  Ibid.  Apr.  1843. 
Amt:  Gaz.  de  Mil.  Febr.  1843.  —  Cf.  L'Exper.  Nov.  1843. 
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Wir  finden  hier  Gelegenheit,  den  Streitpunkt  in  Betreff  der  Wahl  der 
Operationsteile  xu  erörtern. 

Hippokrates  operirte  auf  der  Höhe  der  dritten  Rippe  von  unten  her. 
Diese  Methode,  möglichst  nach  unten  zu  operiren,  erhielt  sich  sehr  lange; 
rar  der  unterschied  wurde  später  gemacht,  dass  auf  der  rechten  Seite  eine 
Stelle  im  Zwischenraum  der  4.  und  5.  falschen  Rippe,  auf  der  linken  Seite 
im  Interstiz  der  3.  und  4.  gewählt  wurde.  Bird  punktirt  links  im  Raum 
zwischen  5.  und  6.  Rippe,  rechts  um  eine  Rippe  höher,  in  gerader  Linie 
abwärts  von  der  Achsel.  Nach  Rieche  (1.  c.)  ist  die  Stelle  der  Operation 
im  Ganzen  gleichgültig.  Meistens  eignet  sich  am  besten  der  Raum  unter 
der  Achsel  zwischen  der  4.  bis  7.  Rippe,  4 — 7"  vom  Rande  desSternoms 
•olfernt,  weil  hier  auch  spontane  Durchbruche  am  leichtesten  zu  erfolgen  pflegen. 

Die  Ursache,  weswegen  man  früher  gern  niedrig  operirte,  im  Gegen- 
satz zu  heute:  Wahlstelle  der  5.  und  6.  Zwischenrippenraum,  war  die,  dass 
man  dadurch  den  Abfluss  der  Contenta  zu  erleichtern  glaubte. 

Townsend  (Cf.  Cydop.  of  pract.  Med.  Art.  Empyema.)  dem  Stokes 
beistimmt,  empfiehlt  gleichfalls  höher,  als  gewöhnlich  geschehen,  zu  para- 
zenresireo:  im  5.  Interkostalraum;  was  aus  dem  schon  angefühlten  Grunde, 
dass  die  Natur  öfter  ziemlich  hoch  oben  die  Oeflhung  etablirt,  allerdings  zu 
rechtfertigen  ist  Houston  beobachtete  einen  Fall,'  wo  das  Empyem  sich 
spontan  oberhalb  des  Schlüsselbeins  einen  Ausweg  schaffte.  Einen  ähnlichen, 
wo  der  Durchbruch  eben  unterhalb  des  genannten  Knochens  erfolgte,  be- 
obachtete mit  ihm  Stokes. 

Uebrigens  läset  sich  ein  für  allemal  eine  feste  Regel  über  die  Opera- 
üonsstelle  gar  nicht  geben,  weil  Fälle  vorkommen,  wo  eine  fluktuirende, 
bereits  dicht  unter  der  Haut  liegende  Geschwulst  unmittelbar  zur  Oeflhung 
an  Ort  und  Stelle  auffordert.  Auch  kann  es  geschehen,  dass  in  einer  be- 
stimmten Höbe,  worüber  die  physikalische  Untersuchung  Aufschluss  gibt, 
en  abgesacktes  Exsudat  sich  vorfindet,  wo  denn  gleichfalls  die  Wahl  des 
Orts  zum  Parazentesen  von  vornherein  bestimmt  ist  Ueberhaupt  wird 
man  in  diesem  Belange  immer  die  Verhältnisse  des  individuellen  Falles  be- 
sonders in's  Auge  zu  fassen  haben. 


Bekanntlich  bediente  man  sich  kl  älteren  Zeiten  zur  Eröflhung  der 
Brustwand  gern  der  Aetzmittel  oder  des  Glüheisens,  dann  auch  des  schicht- 
weisen Einschneidens.  Jetzt  wird  meistens  die  Punktion  angewendet,  roit- 
aoter  der  Einstich  mit  dem  Messer  (bei  vorragender  fluktuirender  Geschwulst) 
oder  man  perforirt  eine  Rippe.    (Reybard.  C.  Sedillot) 

Zur  Punktion  empfehlen  sich  die  Apparate  von  Schuh  (der  bis  1853 
<fie  Operation  schon  102roal  ausführte.  —  Cf.  I.  supra  c.)  und  von  Rey- 
bard.   Im  Notbbll  hilft  man  sich  auf  die  einfachste  Weise, 
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BMf  veh  Reybdrd  uttd  Mrriicti  von  C  Sedülot*)  wfeder  aufgenommene 
Rippenperforation  stammt  au»  der  Hippokralischen  Zeit  SedUtot  modifieirt 
die  Methode  dergestalt,  dass  ihre  früheren  Nachtheile  vermieden  «od  folgende 
Indikationen  dadurch  erfüllt  vferden  sollen. 

1.  Genaue  Bestimmung  der  Menge  des  ausfliesenden  Eiters,  den  man 
nach  Willkühr  zurückhalten  oder  entleeren  können  moss. 

2.  Verhinderung  des  Lufteindringens  kürzere  oder  längere  Zeit  nach 
der  Operation. 

3.  Garantie  für  Herstellung  eines  entsprechenden  inneren  Druckes  auf 
den  Heerd  der  Ansammlung,  damit  eine  Alteration  der  den  Eiler  selenu- 
readen  Membran  verhütet  werde. 

4.  Erhaltung  des  Eiters  in  seiner  Eigenschaft  eines  pus  boaum  et 
laudabile  und  Verhütung  seiner  Zersetzung  durch  Entleerung  und  ftodifiii- 
rende  Injektionen. 

5.  Herbeiführung  einer  Organisation  des  Pseudopleuralsicfces  ki  der 
Art,  dass  derselbe  den  Eintritt  der  Luft  vertrigt,  und  EmMtamg  und 
Vollendung  der  Obliteration  der  krankhaften  Höhle  innerhalb  des  Thorax, 
wie  dies  auch  in  Bezug  auf  jeden  anderen  Abscess  geschehen  muss. 

Demnächst  wird  nachstehendes  Verfahren  beobachtet 

Man  macht  auf  der  Mitte  der  9.  oder  10.  Rippe  einen  Kretnschnitt, 
praparirt  das  Periost  zurück  und  durchbohrt  mit  einer  kletoe*  Trepwfcrone 
von  4  Mülrni.  Durchmesser  die  Rippe,  gieichwek  von  ihrem  unteren  und 
oberen  Rande  entfernt.  Indem  das  Instrument  nun  zurückgezogen  wM, 
führt  man  sofort  eine  silberne  Kanüle  mit  seitlicheb  Flügeüi  in  die  geanachte 
Oeflnung,  die  sich  ki  dieselbe  aufe  genaueste  einfügen  muss.  Der  Euer  tritt 
in  anhaltendem  8trahle  und  kräftig  heraus.  Sobald  aber  der  Strahl  an 
Propulstonsstärke  abnimmt,  und  während  der  Ausathmungeä  7  —  8  Ctm. 
nkht  mehr  übersteigt ,  schliesst  man  die  Kanüle  mit  einem  kleinen  Korkstöpeel. 

Am  ersten  Tage  sollen  diese  Entleerungen  viertelstündlich  wiederholt 
werden.  Später  werden  nach  Maassgabe  der  Propubivkrafi  die  Zwischen- 
räume länger. 

Hauptaufgabe  ist:  nicht  zu  viel  Exsudatmasse  auf  einmal  abfliesMi  iu 
lassen,  damit  die  benachbarten  Organe  Gelegenheit  finden,  sich  allroälig 
wieder  in  ihre  normale  Lage  zu  begeben,  ohne  dass  durch  plötzliche  Ent- 
leerung der  Pyothoraxhohle  Veranlassung  zu  Kongestion  and  änderet*  Unge- 
J^eubeiteri  geboten  werde. 

Luft  kann  nicht  eindringen,  wodurch  die  Eiterzersetautog  vertäuten 
Wird.  Im  Fall,  dass  die  RippenöShung  nicht  mehr  ganz  von  der  Kanüle 
ausgefüllt  wird,  wird  letztere  durch  eine  entsprechende  Kautsdnikltihre 
Hrsttzt     Ist  etwa  durch  Herausfallen   der  Kanäle   oder  Ausweichen  des 


*)  Gaz.  hebdomadaire.    18S7.  No.  46. 
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SMpiah  tu  viel  Eiter  abgössen,  Luft  eingedrungen  etc.,  so  soll  durch 
kpiktiaaen  der  innre  Druck  wieder  hergestellt  werden,  und  kann  man  da- 
m,  felis  der  Ausfluss  übelriechend  geworden,  des  Jods  sich  bedienen. 

Bei  angemessenem  Regime  und  sonstiger  Uaterstuteung  der  Kur  erzielt 
man  durch  dies  Verfahren  nach  und  nach  eine  Verkleinerung  des  Pseudo- 
pleuralsackes,  dessen  Wände  sich  einander  nähern;  der  Eiter  nimmt  ab, 
wird  konsistenter,  und  es  kann  zuletzt  Heilung  eintreten;  die  aber  oft  mehr- 
weoiger  lange  verzögert  wird,  je  nachdem  der  Pyolhorax  ausgedehnt  und 
alt,  und  etwa  mit  starker  Pseudomembranbildung  und  bedeutender  Lungen« 
kompreseion  komplizirt  war. 

Ob  diese  Methode  des  operativen  Verfahrens  wirklich  die  gerühmten 
Vfrtbeite  in  sieb  vereinige,  muss  weiteren  Versuchen  anheimgegeben  bleibe». 
80  viel  ist  gewiss,  das»  sie  zur  durchstehenden  Maxime  nicht  werden  kann, 
weil  sie  sich  nach  obigen  Erörterungen  keineswegs  für  alle  Fälle  eignet.  Äusser- 
ten giaöbe  ich,  daee  man  leichter  und  ohne  viele  Umstände  mit  der  ge- 
wehaliche»  Art  der  Punktion  zum  Ziele  gelangt,  wenn  nur  die  genügende 
Versieht  beobachtet  wird. 

Allgemeiner  Grundsatz  ist  übrigens  das  allmälige  Abfasse»  der  Flussig* 
kett,  damit  die  konaprimirte  Lunge  sich  glefchmäseig  mit  der  Verminderung 
das  Exsudats  wieder  aasdehne.  Ebewo  muss  ate  Regel  gelten,  die  Flüs- 
sigkeit apww«  abßiesstn  at  lasten,  etw*  das*  der  Brustkorb  zusammen» 
geiridu  wird«  oder  gar  ein«  ArlAuepumpens  stattfindet.  Nach  vollendeter 
Opmtioo  wird  e»  leichler  Komprasivverbend  angelegt. 


Was  die  auch  von  manchen  Anderen  (Boinet  —  1.  c.  —  Boudant  — 
BulL  d.  FAcad.  T.  XV.  etc.)  empfohlenen  Injektionen  betrifft,  wozu  Jod, 
Chlor,  Silbersalpeter,  aromatische  Aufgüsse,  oder  Oel  und  Wein 
(RicamierJ  etc.  genommen  wurden ,  und  wodurch  man  theils  Bildung  eines 
dicken  Eiters  und  demnächst  Obliteration  des  Pyopleuralsacks  bewirken 
wollte,  glaube  ich,  bis  begründete  zahlreiche  Erfahrungen  darüber  vorliegen, 
vor  diesem  Verfahren  warnen  zu  müssen.  Einzelne  günstige  Erfahrungen 
können  hier  den  Ausschlag  nicht  geben. 


Nach  der  Operation  ist  dem  Kranken  möglichste  Ruhe  zu  empfehlen, 
alle  Anstrengungen  der  Lungen  durch  starkes  Athmen,  lautee  Sprechen  etc. 
mitten  vermieden  werden.  Die  Diu  sei  nährend,  leicht  verdaulich  und 
woWgeregelL  Man  sorge  für  gehörige  Darmftinktion.  Leicht  treten  Exsu- 
dationsnachschübe, begleitet  von  kongestiver  Irritation  ein.  Oft  nehmen  sie 
nach  wieder  ab,  kommen  abermals  etc.  Nimmt  der  Erguss  rasch  bedeu- 
tend wieder  au,  so  verschlechtert  dies  die  Prognose,  weil  wiederholte 
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Punktionen  selten  gute  Resultate  liefern,  und  doch  kann  man  hiexo  geoöthigt 
werden.  Dem  womöglich  vorzubeugen  oder  auch,  wenn  bereits  avfe  neue 
Flüssigkeit  ergossen  wurde,  die  Resorption  anzufachen,  leitet  man  am  besten 
vorsichtig  auf  den  Darmkanal  ab. 


Epikritisches. 

Dass  ein  leichtsinniges  Punktiren,  wozu  allerdings  manche  Neuere 
neigen ,  wenn  sie  die  Operation  als  eins  der  gewöhnlichen  Mittel,  selbst  bei 
akuter  Pleuritis  hinstellen,  nur  von  üblen  Folgen  begleitet  sein  könne,  liegt 
auf  der  Hand.  Nur  unter  bedeutenden  Beschränkungen  ist  die  Thorazenlese 
als  werthseiend  zu  betrachten.  Bei  richtiger  Indikation  geschickt  ausgeführt 
darf  man  ihr  indess  grösseres  Vertrauen  schenken,  als  von  Seiten  der 
Pessimisten  zugegeben  wird. 

In  der  Natur  der  Operation,  als  eines  bedeutsamen  Eingriffs  in  die 
lebenswichtige  Brustregion,  liegt  es  begründet,  dass  sie  nur  im  Range  einer 
letzthin  zu  Gebot  stehenden  Hülfe  betrachtet  werden  darf.  .Vorschläge,  wie 
die  von  Trousseau  (und  Beau,  MailUot  u.  A.),  zu  punktiren,  sobald  im 
Verlauf  einer  akuten  Pleuritis  die  Resorption  des  Exsudats  nicht  oder  nur 
langsam  erfolgen  will,  sprechen  sich  selbst  ihr  vetirendes  Urtheil.  Man 
versuche  also,  ohne  freilich  einen  äussersten  Termin  der  organischen  Ent- 
kräftigung abzuwarten,  zuvor  alle  übrigen  Mittel,  je  wie  sie  der  Art  des 
gegebenen  Falles  zu  entsprechen  scheinen.  Zeigt  sich  dann  kein  Wandel, 
und  droht  von  Seiten  des  überhand  nehmenden  Exsudats  wirkliche  Gefahr, 
so  scheue  man  die  Operation  nicht.  Wenn  die  Krankheit  bereits  lange  be- 
stand, wenn  die  Lunge  anhaltend  stark  komprimirt  war,  verödete  oder 
durch  feste  Adhäsionen  in  ihrer  Funktion  gestört  wurde,  dann  allerdigns  ist 
von  derselben  nicht  viel  mehr  zu  erwarten.  Ebenso  wird  sie  ohne  Hoff- 
nung unternommen  werden,  wenn  inzwischen  eine  Tuberkulose  der  Lungen 
sich  entwickelt  und  Fortschritte  gemacht  haben  sollte ,  obgleich  sie  bei 
blosser  schwindsüchtiger  Disposition,  wie  der  (1.  c.)  von  So  Win  aus  Ha- 
mernjVs  Klinik  angeführte  Fall  eines  tuberkulösen  19jährigen  Mädchen  zu 
lehren  scheint,  gut  überstanden  werden  kann.  Ungünstig  ist  die  Prognose 
der  Parazentese  gleichfalls  wegen  der  Möglichkeit  der  Verwundungen  des 
Zwerchfells»  der  Niere,  der  Leber,  wegen  des  leichten  Eindringens  von  Luft 
in  den  Thoraxraum  (Pneumothorax),  es  kann  ferner  zu  erneuter  Exsudation 
kommen,  es  kann  eine  Pleura -Lungenfistel  vorhanden  sein,  es  kann  Gan- 
grän der  Pleura  entstehen.  Mitunter  ist  das  Exsudat  in  mehrfachen  einzeln 
eingekapselten  Absackungen  vorhanden  etc. 

Wohl  unbedingt  angezeigt  ist  die  Operation,  wenn  sich  eine  stark 
fluktuirende  Anschwellung  nach  aussen  gebildet  bat ,  und  wenn  m  Folge  von 
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übermässiger  Exsudation,  von  perikarditischer  Betheikiug  oder  fori  Oedem 
4m  anderen  Lunge  tatsächliche  Erstickungsgefahr  droht  Deberhaupt  aber 
ist  der  Nutzen  derselben  um  so  fraglicher,  je  länger  die  Krankheit  dauerte. 
Schon  nach  3  Wochen,  behauptet  Roy  (Rev.  m£d.  1850.  März.)»  ist  eine 
foHständige  Wiederherstellung  der  Lungenfunklion  nicht  mehr  zu  erwarten. 
Wenn  auch  dieser  Termin  ein  zu  früh  gesetzter  sein  sollte,  ist  wenigstens 
wahrscheinlich,  dass  ein  weiter  hinausgedruckter  von  jener  bedenklichen 
Folge  begleitet  sein  werde.  Daraus  würde  die  Indikation  fliessen,  nie  so 
apftt  zu  operiren,  bis  die  Expansionsfähigkeit  der  Lunge  als  verloren  zu 
betrachten,  um  so  weniger,  wenn  gleichzeitig  schon  ein  bedenkliches  Sinken 
der  Kräfte  offenbar  werden  sollte.  Schwäche  macht  allemal  den  Erfolg  un- 
sicher, deshalb  ist  auch  das  vorgerücktere  Alter  (über  die  Fünfzige  hinaus) 
prognostisch  ungünstig. 

Was  noththut,  sind  genaue  statistische  Belege,  bei  denen  auf  alle  die 
erwähnten  Kautelen  (Aker,  Körperbeschaffenheit,  Dauer  der  Krankheit  etc.) 
sorgfältig  Rücksicht  zu  nehmen  wäre. 

So,  wie  die  Akten  vorliegen,  kann  man  bis  weiter  nur  Stokes  bei- 
pflichten, wenn  er  im  Allgemeinen  auch  unter  misslichen  Verhältnissen  em- 
pfiehlt, Keber  exspektativ  zu  verfahren  und  von  dem  Naturprozess  Günstiges 
zu  erwarten,  als  ziemlich  rücksichtslos  in  der  alsbaldigen  Operation  Heil  zu  suchen. 


3.   8enu»ansaminluiigen  in  der  Brusthöhle.    Brustwassersuebk 
Hydrothorax. 

(Oedema  pulmonum.) 

Die  Behandlung  der  grösseren  oder  geringeren  Serumansammlungen 
innerhalb  der  Brusthöhle  berücksichtigt  zunächst  die  Indicatio  causalis,  wenn 
eine  solche  noch  herauszustellen.  Welcher  bestimmte  Heilweg  hier  einzu- 
schlagen, richtet  sich  natürlich  nach  der  Art  des  konkreten  Falles.  Aber 
auch  die  direkte  Einwirkung  ist  bis  jetzt  nicht  viel  mehr,  als  ein  variables 
Versuchen  der  einen  oder  anderen  Mittel. 

Bildeten  sich  die  Ergüsse  ohne  Sensibilitätsverletzung  und  ohne  Fieber- 
bewegung, wie  meistens  bei  schwächlich  entwickelten,  schlecht  genährten 
und  anämischen  Individuen,  so  gelingt  ihre  Beseitigung  bei  warmem  Ver- 
halten oft  mit  Hülfe  der  Diuretica,  unter  welchen  die  Digitalis,  nach 
Forbes  mit  Opium,  sich  mannigfacher  Empfehlung  erfreut.  Maclean  ver- 
bindet den  Fingerhut  mit  Kali  carbonicum  und  Aether  nitricus, 
Macdomel  mit  einem  Chinaaufguss.  Auch  jSoilla  und  Kali  a$eticuro 
wird  gegeben. 
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Kennedy  *)  bedient  sieh  gegen  passive  Wisseransammhitgeir  na  Thorax 
kMnef  oft  wiederhoher  Gaben  Kaltmel  oder  der  Einreibungen  der  graue 
Sötbe,  bis  tterkurfolgen  eintreten,  und  mit  vhncn  eine  wesentliche  Erlaufe» 
terung  des  Kranken  wahrzunehmen.  Als  Dwpboreücam  empfiehlt  er  das 
Anne*'*  und  Dower"»  Pulver,  deren  Wirkung  chirch  aeitweises  Eättthmea 
von  Wasserdämpfen  erhobt  wird.  Dör  Kranke  moss  das  Bdl  holen  und 
weiiig  trinken.  Für  sehr  wichtig  bäh  er  es,  dass  min  bei  verschiedenen 
auf  einander  folgenden  Anfällen  des  Hydrothorax  verschiedene  Heilmethoden 
in  Anwendung  bringe,  so  zuerst  Bluteataehungen,  Abführmittel,  dann 
Quecksilber,  dann  Diaphoretica.  Als  Nachkur  müde  Tonica,  Veränderung 
des  Aufenthalts  und  eine  Fontanelle. 

Pougens*)  rühmt  diuretische  Tränke  und  Sapo  medicalis  in  Pillen- 
form. Wenn  die  Seife  zu  stark  wirkt,  wird  Chinawein  mit  Wacholder 
ioterponirt. 

Ein  oft  erfolgreich  wirkendes  Mittel  ist  der  Wachholder  in  Bier  ge- 
kocht, mit  Zusatz  von  etwas  Scillasaft. 

Früher  liebte  man  es,  verschiedene  Mittel  mit  einander  zu  verbinden, 
wovon  ein  Beispiel  die  Huber'sche  3)  Formel  bietet. 

Bei  kräftigeren  Individuen  zeigen  sich  häufig  die  drastischen  Purganüa 
nützlich,  und  wenn  kongestive  und  hyperämische  Erscheinungen  die  Eflusion 
begleiten,  sind  Blutentziehungen,  auch  allgemeine,  indicirt  Ueberhaupt  passt 
dann  ein  entsprechendes  antiphlogistisches  Verfahren. 

Stokes*)  hält  örtliche  Blutentziehungen  (zum  Theil  mit  Recht)  auch 
dann  für  nützlich*  wenn  kdiöe  entzündliche  Symptome  vorbendes  sind,  und 
will  gleichfalls  von  trockenen  SchrdpfUpfBA  den  besten  Erfolg  gesehen  haben 
(was  zu  bestätigen.) 

Im  Allgemeinen  kann  man  gegen  Hydrothorax  wie  gegen  pleuritische 
Ergüsse  verfahren,  insonderheit  wenn  derselbe  chronisch  wird.  Vergl.  in 
diesem  Belange  die  oben  angeführten  Mittel. 

Als  letztes  Mittel  hat  man  auch  hier  wie  beim  Empyem  die  Thora- 
ze  niese  vorgeschlagen  und  vielfach  ausgeführt.    Einige  behaupten  dauernde 


1)  Dubl.  Journ.  1839.  No.  44. 

2)  In  s.  Dict.  de  M6d.  et  de  Chir.  etc. 

3)  Rc.     Liq.  Kai.  acet.   5j — iß 

Spir.  Ditr.  dutc. 

Tinct.  Digit.  aeth.  iT  3j 

—     Op.  spl.  3j 
Oxyra.  spl. 
Syr.  spl    m    5j 
Aq.  Cerefol.  Svj. 
H.  S.    1— 2atündlich  1  Bsslöffel  voll. 

4)  Op.  cit.  S.  419. 


Genesung  dadurch  herbeigeführt  zu  haben.  So  Worthington  l)  und  Goze*). 
So  weit  meine  Erfahrung  reicht,  kann  die  Operation  fast  nur  palliativen 
Ntlzea  stiften,  dann  natürlich  immer  nur,  wenn  z.  B.  Krebs  der  Lungen,  der 
Pleuren,  andere  Tumoren  etc.  Ursache  des  Wasseraustritts  sind.  Immerhin 
bleibt  die  Parazentese  in  den  verzweifelten  Falten,  wo  keine  reelle  Hälfe 
möglich  und  die  Beschwerden  der  Kranken  den  höchsten  jammervollen  Grad 
erreichen,  ein  willkommenes  Erleichterungsmittel. 

Bei  bedeutenden  Erstickungsanßlfen  ist  es  ein  angemessenes  Verfahren, 
den  Kranken  aufrecht  sitzen  zu  lassen,  mit  herabhängenden  Füssen ,  Hände 
und  Fasse  in  ein  scharfes  Senfwasser  zu  tauchen,  auf  die  Waden,  auch  auf 
die  Brust  Senfteige  zu  legen,  und  Aether  oder  Chloroform  afhmen  zu  lassen. 
Letztere  Mittel  empfehlen  sich  aueh  überhaupt  gegen  die  Dyspnoe  bei  H}- 
drofhorax,  insofern  sie  rascher  momentane  Erleichterung  verschaffen,  als 
Nsrkotica,  und  besonders,  wenn  spastische  Erscheinungen  beigemischt  sind. 

Stokes  (I.  c)  empfiehlt  zur  Linderung  der  Dyspnoe  Klystire  aus 
Terpentin. 

Deberhaupt  ist  es  eine  wichtige  Rücksicht,  die  man  zu  nehmen  hat, 
dass  der  Darm  stets  möglichst  frei  von  Gas-  und  Exkrementanhäufungen  s6i. 

Unter  allen  Umständen  muss  die  diätetische  Roboration  eiheti 
hervorragenden  Theil  der  Behandlung  bilden,  unterstützt  etwa  durch  phar- 
mazeutische Tbnica ,  und  nicht  minder  bedeutungsvoll  ist  die  übrige  Hygiene: 
Kultur  der  Haut,  Bewegung  oder  Fahren  im  Freien,  4er  Aufenthalt  ih 
milder,  frischer  Luft,  so  lange  die  Notwendigkeit  nicht  an  das  Bett  fesselt 


Das  akute  Lungenödem 

erfordert  wegen  seiner  Gefährlichkeit  eine  rasche  und  energische  Behandlung, 
weshalb  Venäseklionen  gerechtfertigt  und  den  örtlichen  BhitentziehungeA  vor- 
zuziehen sind.  Die  leichteren  Grade  cyanotischer  Gesichtsfarbe,  der  Kälte 
und  Starre  an  Händen  und  Füssen  dürfen  nicht  abhalten.  Erreichten  diese 
Erscheinungen  einen  sehr  hohen  Grad,  so  kann  man  zunächst  Haotrefc6 
und  innerlich Excitantia  volatilia  anwenden  (Aether:  SckOnlein,  We*t%  und 
danü  iur  Ader  lassen.  Darauf  reicht  man  Tart.  stibiatus  als  Emeticüfo 
nod  sucht  später  durch  Betätigung  der  Nieren-  und  Hautsekretion  und  Ab- 
leitungen auf  den  Darmkanal  nachzuhelfen. 


1)  The  Lanc.  Vol.  I.  No.  22.  1834. 

2)  Rev.  de  M6d.  mil.  LXIII.  1847. 

3)  Op.  snpr.  CiL  S.  189. 
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Das  chronische  Lungenödem 

erfordert  eine  der  Behandlung  brustwassersüchüger  Zustände  analoge  The- 
rapie, weshalb  ich,  um  Wiederholungen  zu  vermeiden,  auf  die  vorstehenden 
Abschnitte  zurückverweise*). 


Anhang. 
Blutansammlungen  in  der  Brusthöhle.    Hämothorax. 

Wesentlich  ist  hier  die  Behandlung  dieselbe,  wie  bei  pleuritischen  Er- 
güssen, doch  beruht  sie  im  Einzelnen  auf  denjenigen  Anzeigen,  die  aus  der 
ursächlichen  Einwirkung  (Hessen.  Koramt  es  bei  Phthisikem  zp  Blutergüssen 
oder  bei  .anderen  Desorganisationen  der  Lungen,  so  ist  nach  den  früher  da- 
für angegebenen  Regeln  zu  verfahren.  (Vergl.  Artik.  Tuberkulose  der  Lungen.) 
Blutergüsse  in  Folge  erlittener  Gewalt  von  aussen,  nach  Fall  oder  Schlag  etc. 
können  plötzlich  so  bedeutend  werden,  dass  innere  Verblutung  droht  Es 
ist  dann  lege  artis  die  akute  Anämie  mit*  ihren  Erscheinungen  zu  behandeln. 
Hier  wie  in  allen  sonstigen  Fällen ,  wo  massige  oder  stärkere  Ergüsse  ohne 
weitere  Nachschübe  längere  Zeit  bestehen,  versucht  man  in  der  bekannten 
Weise  die  Resorptionsthätigkeit  anzufachen.  Die  bisweilen  vorgenommene 
Parazentese  ist  unter  solchen  Umständen  misslicher  als  je  sonst 


3.  öasamammlungen  in  der  Brusthöhle.    Pneumothorax. 

(Hydro-  und  Pyo-Pneumothorax). 

Ein  im  Ganzen  trauriges  Objekt  der  Behandlung,  vor  allem,  wenn  ein 
Zusammenbang  mit  Lungentuberkulose  sicher  nachzuweisen  ist.  Obgleich  zu 
erwarten  wäre,  dass  je  nach  den  (übrigen)  Ursachen  die  Behandlungsweiseo 
einigermaassen  den  Charakter  der  Individualisation  an  sich  tragen  würden, 
zeigt  hier  schon  der  Umstand  auf  die  obwaltende  HüJflosigkeit  hin,  dass 
ausser  Aderlässen  und  Hautreizen  nur  die  Narkotica  es  sind,  die  eine 
Rolle  spielen,  und  als  fruchtbarste  Hülfe  die  Thorazeniese  empfohlen  wird 

Allgemeine  (in  leichteren  Fällen  auch  örtliche)  Blutentziehungeo  hat 
man  angerathen,  um  die  Schmerzen  zu  beschwichtigen  und  einer  eventuellen 
entzündlichen  Alteration  der  Brustfelle  vorzubeugen.  Ungefähr  denselben 
Zweck  (hauptsächlich  Erleichterung  zu  schaffen)  sollen  Blasenpflaster  und 
Senfteige  erfüllen,   mit  denen  man  übrigens  im  Anfange  vorsichtig  umgehen 


*)  ;.  P.  Frank  empfahl  Kalomel  mit  Scilla  und  Kampher. 
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um  nicht  künstliche  Reizung  hervorzurufen,  was  bei  einiger  Aufregung 
im  Gefässsystem  leicht  geschieht 

Am  ergibigsten  hat  man  die  Narkoüca  zur  Linderung  der  Schmerzen 
und  Athemnoth  verwendet,  namentlich  den  Mohnsaft  in  grossen  Gaben, 
die  Tollkirsche,  den  Stechapfel  etc.  Bei  reizbaren  Individuen  kann 
indess  slatt  Beruhigung  grössere  Aufregung  dadurch  hervorgerufen  werden« 
Wo  dies  der  FaH,  ist  man  gezwungen,  zeitweis  damit  auszusetzen  oder  etwa 
bhusäurehaltige  Mittel  und  Schwefeläther  oder  Chloroform  zu  versuchen. 
Aeusserlkh  können  warme  mit  narkotischen  Stoffen  versetzte  Umschläge 
gemacht  werden.  Man  sorge  dafür,  dass  stets  reichliche  Leibesöffnung  er- 
folgt, damit  sich  nie  Gasanhäufungen  im  Darm  bilden,  welche  die  Brust  be- 
engen.   Neben  sparsamer  Diät  muss  der  Patient  absohlte  Ruhe  beobachten. 

Am  wenigsten  ist  zu  erwarten  bei  vorhandener  Fistelkomplikation,  wo 
Houghton  einen  operativen  Heilversuch  machte.  Stokes  glaubt  von  einer 
Operation  für  diese  Fälle  wenig  hoffen  zu  dürfen  (I.  c.  S.  427),  und  aller- 
dings mit  Recht,  obgleich  bei  nicht  vorhandener  Komplikation  meistens 
die  einzige  temporäre  Hülfe  auf  derselben  beruht;  ja  es  ist  vielleicht  mög- 
lieh, dass  unter  übrigens  günstigen  Verhältnissen  durch  die  operative  Ent- 
leerung des  Gases  Genesung  erzielt  werden  kann. 


Zweite  Ordnung. 
Behandlung  der  Krankheiten  des  Verdainiogssysiems. 

Crfte  Unterortmung. 
Krankheiten  der  Mundhöhle  und  der  drüsigen  Nachbarorgane« 

Erste«  Kapitel. 

Blutungen  aus  der  Mundhöhle.*)  Stomatorrhagiae. 

Man  sucht  zunächst  die  Quelle  der  Blutung  auf,  und  da  diese  (mit 
Ausnahme  der  Blutungen  bei  kachektischer  Säilemischung)  in  der  Mehrzahl 
der  FMe  örtlich  im  Munde  selbst  entspringt,  reicht  man  meistens  mit  to- 
pischen Mitteln  aus.  Unter  diesen  sind  die  adstringirenden  Mundwässer,  in 
ftBeu  die  slyptiscben  Pulver  am  häufigsten  in  Gebrauch.    Es  werden  die 


*)  Im  Ganzen  passen  die  früher  erwähnten  Haemostatica  auch  hier.    Vergl. 
toeabiulen  u.  s.  w. 
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vQftcbiqdftnOea  $uhstau*en  da?u  gewählt,  Qameitffcb  Essig  «it  Wasaer 
(auch  kaltes  Wasser  allein,  Eisstucke,  welche  die  Patienten  im  Munde  zer- 
flipssen  lassen),  eine  Alaunlösung,  eine  Verdünnung  der  Schwefelsäure 
(1  ThJ  mit  Alkohol  (3  TL):  Eau  de  Babel,  oder  in  Pulverform  Alaun, 
Gerbsäure,  auch  Kohle.  Bei  stärkeren  Blutungen  kann  man  Kom- 
pression Mnd  Aetzmittel  versuchen:  Ueberfabren  mit  Arg.  qilric.  in  Sab» 
^tß^z>  put  einem  Linktus  der  Schwefel-  oder  Salpetersäure:  gewöhnlich 
1  Ttv  auf  3Th.  Hopig;  oder  man  nimmt  ein  Meines  Brenneisen  zu  Hülfe. 
Rajbej  werde  dem  Kranken  eine  zweckmässige  Lagerung  (erhöbe le  Kopflage) 


Allgemeine  BiutenUiehungen  erscheinen  überflüssig,  wenn  nicht  etwa 
starke  Plethora  vorhanden,  die  Blutung  selbst  bedeutend  und  augenschein- 
lich nach  Unterdrückung  einer  anderen  gewohnten  Blutung  entstanden  ist 

Innerliche  Mittel  sind  nur  nöthig,  wenn  die  Blutung  mit  allgemeinen 
Störungen  zusammenhängt.  J)ann  werden  die  der  Art  des  Falle?  am  besten 
eqteprecheflden  Mittel  gewählt,  als  welche  durchscjwittlich  die  Miner^isauren 
sipb  aufweisen,  untersetzt  ppp  jtoMspben  Mitteln  verschiedener  Art,  Eisen 
u.  8.  w.  Letzteres  findet  sich  ßqqwnfliqb  iß  manchen  gerübqit&n  Mtagistya> 
formein  älterer  Aerzte. 

Die  besten  Tonica  liefern  übrigens  Diät  und  Hygiene.  Es  werde 
für  passende  Einfährung  der  Blutbildner  und  für  den  Genuas  des  Sauer- 
stoffs in  frischer  Luft  gesorgt 


Zweite«  KaptteL 
Entzündliche  and  ulzerative  Prozesse  in  der  Mundhöhle. 

§.  L  Stomatitis. 

1.  Einfache  katarrhalisch*  Iburiintribidwy.    Stomatitis  tiyiplex 
catarrhalis.    (Gingivitis.    Panüii.) 

(Katarrhalische  Geschwür«  der  Mundhöhle). 

Die  einfachen,  sogenannten  katarrhalisch »entaundlicben  Affektiven  in 
der  Mundhöhle  werde«  im  Ganzen  seilen  Gegenstand  der  Behandlung,  weil 
m  in  dw  Regel  spwWn  ,ww  NaUirproiass  ausgeglichen  werden  Wir  fio&* 
fast  täglich  Individuen,  die  über  ein  gelindes  Brennen,  Wundsein  im  Munde, 
Vfrer  Schärfe  auf  der  Zunge,  die  das  Essen  beschwerlich  macht,  im  Vilks- 
ausdruck   „ Blattern "   genannt:    Anschwellungen    der   ScWeioiltfu^rMSfibifl, 
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Hage  fitaren,  dabei  aber  weiter  nichts  unternehmen,  als  dass  sie  in  diäte- 
tischer Beziehung  einige  Zurückhaltung  beobachten.  Nur  empfindliche  In- 
dividuen pflegen  etwas  stärker  ergriffen  zu  wenden,  seihst  eine  leichte  Fieher- 
bewegung  kann  sich  bemerkbar  machen.  Wir  empfehlen  dann  ruhiges  Ver- 
halten, eine  etwas  antiphlogistische  Diät,  verordnen  eine  Ableitung  auf  den 
Oarmkana)  und  das  eine  oder  andere  reizmildernde  Mundwasser.  ßlutent- 
ziehungen  sind  selten  nöthig.  Ist  indess  Schwellung  und  Spannung  der 
Schleimhaut  vorhanden,  wodurch  ein  entzündlich  bedingter  Schmerz  verur- 
sacht wird,  so  kann  man  z.  B.  das  Zahnfleisch  skarifiziren  oder  man  lässt 
ein  paar  Blutegel  ansetzen.  So  namentlich,  wenn  die  Mundaffektion  sich 
Vorzugs  weis  als  Gingivitis  Charakter  isirL  Kommt  es  in  Folge  katarrha- 
lischer Entzündung  zur  Bildung  eines  kleinen  Abscessee,  so  macht  man  eine 
larision  uod  entleert  den  Eiter,  worauf  der  Mund  fleissig  mit  einer  lauen 
Flüssigkeit  ausgespült  wird. 

Der  Zusammenhang  dieser  Mundaffektionen  mit  gastrischen  Störungen 
macht  es  häufig  rathsam,  von  vornherein  ein  Brechmittel  au  verordnen,  wo- 
rauf in  Kürze  der  Zustand  sich  häufig  ohne  weitere  Behandlung  verliert 
ßuiweckm&wg  ist  ,ei  jedoch,  durch  Ecnejjca  mit  äusr  gewissen  Gewalt 
«od  ioiper  Besserung  er*iele#  99  wollen. 

Der  erwIhmcZu^mmeqbaBg  igt  oft  aber  auch  so  wenig  MBgespfooheo, 
dass  er  leicht  ubqrsehm  werden  kann.  Dar  Appetit  ist  ve*raindert,  dar 
fiwohnwk  v^Q^rt  m#4  4tt  Zunge  gaw  oder  zw  Hälfte  weisslioh  «ler 
gelblich  belegt  Man  lasse  ppfe  da^rqb  üPP  (top  VerAhnetehaag  «gas  ßme- 
ticums  nicht  abhalten;  denn  wenn  man  nur  abwarten  will,  kann  man  in 
Fällen  dieser  Art  häufig  bemerken,  dass  nach  ein  paar  Tagen  der  Mundka- 
Unh  auf  die  Magenmucosa  sich  forterstreckt  hat  Ein  Brechmittel  wirkt 
hier  prophylaktisch. 

Wenn  dagegen  bei  dienirtem  Geschmack  und  leicht  belegter  Zunge  zu- 
gleich ein  mehr*  weniger  übler  Geruch  aus  dem  Munde  besteht  und  eine 
zähe  und  schleimige  Mundflüssigkeit  die  Theile  der  Mundhöhle  überzieht 
{worüber  insonderheit  geklagt  wird),  so  ist  die  Affektion  meistens  rein  lokaler 
Natur,  bedingt  durch  Vernachlässigung  der  nölhigen  Reinlichkeit,  versäumte 
Entfernung  von  Speiseresten  u.  s.  w.,  wodurch  bei  manchen  Individuen 
ein  äusserst  ekelhafter  Zustand  hervorgerufen  wird,  in  dem  sich  an  Zahn* 
fleisch  und  Zähnen  eine  dicke  weissliche,  übel  riechende  Masse  absetzt, 
unter  welcher  in  den  höheren  Graden  das  Zahnfleisch  exkoriirt  wird  und  in 
stellenweise  Scbwärung  übergeht 

Hier  findet  eine  gastrische  Komplikation  nicht  statt,  konstitutionelle 
Mittel  schaffen  keinen  Wandel;  wohl  aber  bringt  man  die  Affektion  bald 
zum  Schwinden,  wenn  man,  nachdem  zunächst  eine  ordentliche  Fteipjgung 
des  Mundes  vorgenommen  worden,  denselben  mit  Giner  Alaimnfyscbung, 
besser  mit  einer  schwachen  SüberßalpeVerlösung  öfter  ausspülen  tlteat 
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Vielleicht  sind  hieher  die  Fälle  zu  beziehen,  welche  nach  tfmfer  (in 
dess.  Ztschr.  VII.  2.)  am  besten  durch  Ausspülen  des  Mundes  mit  einer 
Subliraatiösung  —  1  bis  2  Gran  auf  1  %  destillirten  Wassers  —  beseitigt 
werden. 

Katarrhalische  Geschwüre  geringen  Grades  heilen  meistens  spontan ;  wo 
nicht,  so  bringt  man  sie  gewöhnlich  bald  durch  gelind  adstringirende  Sub- 
stanzen zur  Heilung. 


2.   Stomatitis  aphthosa  s.  follicularis.    Aphthen. 

Von  den  ziemlich  zweifelhaften  „Aphthes  confluents"  Guersanfs  *)  wird 
hier  abgesehen,  nur  die  auf  Bläschenbildung  beruhende  und  später  weisslich 
oder  gelblich  bedeckte  Geschwürchen  hinterlassende  aphthöse  Affektion  kommt 
in  Betracht.  Auf  eine  differeutielle  Definition,  betreffend  die  Unterscheidung 
von  diphtherischen,  exsudativen  Zuständen  (Soor  im  engeren  Sinn),  kann 
hier  um  so  weniger  eingegangen  werden,  weil  über  diesen  Punkt  zur  Zeit 
überhaupt  noch  Unklarheit  und  demnächst  grosse  Heinungsverschiedenheit 
herrscht.  Ich  glaube,  obgleich  ich  mit  "West  der  Ansicht  bin,  dass  man 
allzuviel  eintbeilt,  und  z.  B.  Aphthen  und  Soor  im  Grunde  nur  dem  Grade 
nach  verschiedene  Aeusserungen  einer  und  derselben  Alteration  sind,  im 
praktischen  Interesse  mich  an  die  vorläufig  von  einer  Anzahl  guter  Beob- 
achter goytirten  Etotheüungen  halten  tu  müssen. 


Die  gewöhnlichen  Aphthen  behandelte  man  äusserlich  mit  adstrmgireo- 
den  Bepinselungen,  mit  einem  Linktus  konzentrirter  Hiperalsiuren  (iL  A. 
Makenzie  in  Lond.  Journ.  of.  med.  1852.  Ocl),  mit  einer  Lösung  des 
Silbersalpeters  (u.  A.  Kilburn:  Arg.  nitr.  chir.  gr.  jß  in  Aq.  dest  5j; 
Cf.  Lanc.  1839.  Vol.  I.  No.  15;  Trousseau:  Journ.  d.  med.  Jan.  Mal  1845), 
auch  mit  schwefelsaurem  Zink,  Kupfer  (Mölewäter;  Ann.  d.  I.  soc  de 
m£d.  d.  Gaud.  1848),  Eisen  (Murray  u.  A.).  In  ganz  leichten  Fällen 
reicht  man  damit  aus.  Sobald  aber  die  Affektion  nur  einigermaasseo  um- 
fangreich und  schmerzhaft  ist,  tbut  man  besser,  die  örtliche  Behandlung 
bis  auf  blosses  Reinlichhalten  (was  wegen  möglicher  Uebertragung,  [vergJ.: 
Berg,  „Ueb.  d.  Schwämmcb.  d.  Kinder.  Brem.  1848.  S.  76—80],  immer 
nothwendig  ist),  bei  Seite  zu  lassen,  und  das  schon  bei  ähnlichen  Zuständen 
von  älteren  Aerzten  (Lyn,  Hunt),  neuerdings  von  Romberg2),  Joachim9) 


1)  Cf.  Hannon:  Journ.  für  Kdrkrkht.  März  Ap.  1850. 

2)  Dtscb.  Run   No.  3.  1851 

3)  Ztschr.  für  Nat.  u.  Heilkde.  in  Ungarn.    No.  53.  1851. 
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u.  A.  *}  auch  gegen  Aphthen  in  Gebrauch  gezogene  Kali  chloricum 
(oxymuriaticum)  innerKch  zu  geben.  Ueber  die  Art  der  Wirkung  des 
Mittels  sind  wir  bis  jetzt  im  Unklaren ,  sie  selbst  steht  aber  empirisch  fest 

Die  Tagesgabe  beträgt  3ß — 5iß  auf  2 — 3  Unzen  und  mehr  mit 
Syrup,  2  —  4stündlich  zu  1  Esslöffel  voll,  je  nach  dem  Alter  des  Kindes. 

West  verordnet  Kindern  von  3  Jahren  alle  4  Stunden  gr.  iij  in  ver- 
zinster Solution,  bei  filteren  (von  8—9  Jahren)  bis  zu  gr.  v.  .  Er  meint, 
die  Wirkung  sei  so  prompt,  dass  man  sie  eine  spezifische  nennen  könnte. 

Sind  gastrische  Erscheinungen  gleichzeitig  deutlich  ausgesprochen,  so 
kann  man  zweckmässig,  wenn  der  Zustand  früh  genug  zur  Behandlung  kam, 
Brechmittel  versuchen,  sonst  beschränkt  man  sich  auf  geeignete  Abführungen« 


3.  Stomatitis  exsudativa.   Soor. 

a)   Soor  der  Kinder. 

West  legt  mit  Recht  auf  ein  beständiges  möglichstes  Reinlichhalten  des 
Mondes  vorzügliches  Gewicht.  Alle' Milch-  oder  sonstigen  Speisereste  f(bei 
Folterung  der  Kinder)  müssen  sofort  nach  der  Einführung  der  Nahrung 
sorgfältig  mittels  warmen  Wassers  und  eines  weichen  leinenen  Läppchens 
entfernt  werden.  Auch  auf  die  Beschaffenheit  und  Menge  der  Nahrung 
mus8  besondere  Rücksicht  genommen  werden,  wobei  namentlich  die  Ueber« 
wachung  der  gastrischen  Funktionen  nicht  zu  versäumen. 

Wenn  alles  dies  gebührend  beobachtet  wird,  so  kann  der  Soor  sich 
verlieren,  ohne  dass  weitere  therapeutische  Hülfe  geleistet  wird.  Ist  die 
Schleimhaut  stark  geröthet,  reichlich  mit  weisslichen  Flecken  besetzt,  so 
leisten  die  schon  erwähnten  Mischungen  der  Säuren2),  die  Silbersalpeterlö- 
8Mg  (gr.  v  auf  3j:  West)  oder  eine  Boraxsolution  (zu  3j — 3ß  auf  die 
Unze  Wasser),  was  gewünscht  wird.  Der  Borax  ist  ein  bevorzugtes  Mittel 
von  West  und  Trousseau  3),  und  nicht  mit  Unrecht.  Auch  Vaüeix 4)  be- 
dient sich  oft  derselben. 


1)  Btö*§Um:  Dubl.  J.  Februar.  1853. 
Fro$t:  Charleston  med.  J.  März  1853. 
West:  Op.  CiL  S.  3l7. 

2)  Cf.  Condrty:  Ball,  de  Thor.  1845.  Dec. 

3)  Rc.    Bor.  venet. 

Meli.  desp.  «  3iv— 5ß 
M.  f.  Linktus.    S.    3mal  täglich  mit  einem  Scharpiepinsel  auf  die  kranken 
Theile  aufzutragen.    (Formel  im  Höpital  Necker.) 

4)  Guide  du  mäd.  pr.  Bd.  IV. 

IL  IS 
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Guersant  verwendet  mitunter  eine  leichte  SoluUonJdes  Alauas,  meistens 
aber  eine  schleimige  Abkochung  mit  Zusatz  von  4  Theilen  Liq.  Natr. 
chlorat. *)  oder  Succ.  Citri. 

Dugte  empfiehlt  Verbindungen  von  vegetabilischen  Säuren,  Henke 
das  Zinc.  sulphuricum  zu  gr.  xvj  auf  die  Unze  Wasser,  Bretonneau 
(mitunter  auch  Valleix)  lässt  Kalomel  und  Zucker  aa  gr.  jv  täglich  3 
oder  4mal  in  den  Mund  bringen. 

Wenn  es  bei  der  gehörigen  Reinlichhaltung,  bei  sorgsam  überwachter 
Diät  und  dter  Anwendung  der  erwähnten  örtlichen  Mittel  nicht  gelingen  will, 
ih  3  —  4  Tagen  die  Affektion  fast  oder  gänzlich  zu  beseitigen,  so  kann  aus 
diesem  ungünstigen  Erfolge  ziemlich  sicher  geschlossen  werden,  dass  eine 
tiefere  Störung  die  Grundlage  des  Uebels  abgibt.  Welcher  Art  dieselbe  sei, 
muss  die  Untersuchung  ergeben.  Es  kann  der  Fall  sein,  dass  sie  mehr  im 
Allgemeinen  von  Fehlem  der  Blut-  und  Säftemischung  bedingt  wird,  ohne 
bestimmt  nachweisbares  Ergriffeneein  eines  besonderen  Systems,  aber 
in  der  Mehrzahl  der  Fälle  findet  man  Alterationen  in  den  Hauptorganen  der 
Verdauungssphäre.  Magen-  und  Darmkatarrhe ,  gastroenteritische  Affektionen 
sind  es,  die  gewöhnlich  unsere  Aufmerksamkeit  in  Anspruch  nehmaa,  und 
dann  in  einem  um  so  höheren  Grade,  je  mehr  bereits  in  Folge  davon  dt* 
Hämatogenese  gelitten  hat 

Hier  geben  die  Ansichten  der  Aerzte  in  Ansehung  der  zwectanäasigsUa 
Behandlung  mehr- weniger  auseinander.  Man  ist  uneinig,  darüber,  w»  dem 
Uebel  an  die  Wurzel  zu  greifen. 

Man  muss  einräumen,,  dass  br#vi,  manu  unten  wichen  Umständen  kein 
Abkommen  zu  treffen  ist;  aber  andererseits  ist  es  doch  auch  nicht  so  gar 
schwer»  in  der  Hauptsache  die  Pointe  dessen,  was  nöthig,  zu  erfassen. 

Vergegenwärtigen  wir  uns  die  durchschnittliche  Lage. 

Die  Verdauung  ist  gestört,  die  Assimilation  beeinträchtigt ,  die  BlutbiU 
düng  ist  fehlerhaft  und  die  Ernährung  leidet.  Daher  meistens  ein  grosserer 
oder  geringerer  Grad  allgemeiner  Schwäche,  die  durch  dieselben  patholo- 
gischen Mittel  unterhalten  wird,  durch  welche  sie  hervorgerufen  wurde: 
durch  Irritation,  durch  Hyperämie  und  entzündliche  Alteration  der  Magpa- 
und  Darmschleimhaut  Die  Entleerungen  oder  das  Erbrochene  mit  dem 
säuerlichen  Geruch  und  dem  charakteristischen  Aussehen,  die  EmpGndlichkeit 
des  Bauches,  die  Unruhe  der  Kinder  koostatisen  den  Zuatand,  de*  lebhaft 
an  jene  Erkrankungsreihen  erinnert,  die  von  der  äHeren  Medizin  ate  Tabes 
oder  Atrophia  infantum  bezeichnet  wurden. 

Fassen  wir  alles  dies  ins  Auge,  so  können  wir  über  die  hauptsäch- 
lichste Richtschnur  des  einzuschlagenden  Verfahrens  nicht  zweifelhaft  sein. 


*)  Labarraque'sch*  Lauge  8.  Eaa   de  Javelte  ä   batse  d»  Sevde«     Auch   von 
Gutprate  u.  Barthez  u.  Rilltet  gebraucht.    (Cf.  Gudpratt  in  Ga*.  nwid.  de  Fat.  1814.) 
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Kot  gesagt  besteht  die  zu  erfüllende  Aufgabe  darin,  4ms  die  gastrisch-m- 
testinele  Störung  beseitigt  und  somit  zur  Förderung  besserer  Ernährung 
durch  BtitmiUe]  der  Weg  gebahnt  werde. 

Das  erste,  was  man  zu  thun  hat,  ist,  dass  das  Kind  einer  gesunden 
Amme  übergeben  werde.  Um  das  Saugen  und  überhaupt  erst  das  Anfessen 
der  Bimst  zu  ertetchtern  wendet  man  die  erwähnten  örtlichen  Mittel  an. 
Bemnächst  läset  man  auf  den  Bauch  da,  wo  er  am  empfindlichsten  zu  sein 
scheint,  1' — 2  (und  mehr)  Blutegel  appKziren  1>,  die  nölhigen  Falles  wiedfer* 
holt  werde»  können,  wenn  die  Kräfte  nicht  inzwischen  zu  sehr  sinken.  In 
diesem  Fäll  wie  überhaupt  auch  zur  Unterstützung  der  Bhrtentziebtmg  Ifisst 
mm  einige  Male  ein  wenig  graue  Salbe  in  den  Bauch  einreiben  und  bedeckt 
dtnseJbet  nift  warmen  Ueberscblägen.  Ausgezeichnet  gute  Dienste  pflegen 
tägliche  warme  Bäder  zu  leisten.  Nützlich  zeigen  sieh  meistens  auch  (zu 
Anfang  gereichte)  kleine  Dosen  Kalomel  mit  Hagn.  usta.  Gegen  sehr  starken 
Durchfall  kann  man  Amylum-,  demnächst  Silbersalpeterklystire  versuchen  *). 

Sind  die  Kinder  schon  älter,  so  passen  gelinde  Reizmittel  zu  Hebung 
der  Digestion,  etwas  Fleischbrühe,  einige  Tropfen  Wein  (Tokayer)  mehrmals 
liglich,  und  ausserdem  reicht  man  ihnen  geschabtes  rohes  Rindfleisch  8) 
mit  etwas  Kochsalz,  Eigelb,  Bierkoch,  mehrmals  am  Tage.  Hit  den  oft  zu 
reichlich  gerühmten  Absuden  von  tonischen  Mitteln  sei  man  sehr  vorsichtig, 
sie  können  leicht  mehr  schaden  als  nützen.  Ich  sah  noch  den  besten  Er- 
folg von  der  wässerigen  Rheumtinktur,  5j  mit  gtt.  x  — xx  Tinct.  aromatica. 

Effenberger  empfiehlt  bei  zunehmender  Schwäche  ein  Inf.  Menth,  pip. 
mit  Salepabkochung.    (Oest  med.  Wochenschr.  1843.  No.  10  u.  11.) 

Endlich  ist  es  zweckmässig,  zeitweis  ein  gelindes  Abfuhrmittel  zu  geben, 
aaeh  wenn»  keine  bestimmte  Indikation  dazu  vorliegt,  weil  die  öfter  verschluckten 
Rxsudate  zum  Anspinnen  eines  soorartigen  Prozesses  in  den  Verdauungs- 
wegen  Veranlassung  geben  können. 

b)  Soor  der  Erwachsenen. 

Als  konsekutive  Erscheinung  im  Gefolge  anderer  meistens  schwerer 
Krankheiten  verdient  der  Soor  im  Allgemeinen  freilich  nur  eine  uoteigeoffd- 
oete  Berücksichtigung,  denn  nur  die  Beseitigung  der  primären  Krankheit 
steBt  auch  seine  Beseitigung  in  Aussicht    Nichtsweniger  aber  stellt  rieh  die 


1)  Bloche  und  Guenant  rathen  bei  enteritischer  AÄöktkffl  1  —2  Blutegel  an 
den  After  zu  setzen.  — -  Vgl.  über  Blutentziehungen  Valleix :  Klin.  <h  Kdrkrkht  Dtsch. 
v.  Broiler.    S.  184. 

2)  Nach  Valleix  Amylumklystire  mit  je  gtt.  )  Opimaliqktuu ,  nötigenfalls 
mit  gtL  ij. 

3)  Cf.  Wunderlich  Path.  u.  Tüer.  III.  679.  —  Mauthner  empfiehlt  das  Extr.  sang« 
boTini,  zu  gr.  x— xx  in  ein  paar  Unzen  destillirfett  Wassefrs  auf  den  Tag. 

18* 
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Aufgabe  seiner  palliativen  Behandlung  heraus,  wenn  er  als  Pinale  tödllicher 
Krankheiten  auftritt,  wo  es  darauf  ankommt,  die  Beschwerden  der  Leiden- 
den nach  Möglichkeit  zu  erleichtem.  Am  wichtigsten  wird  indess  seine 
Behandlung,  wenn  er  gegen  die  Endstadien  heilbarer  chronischer  Krank- 
heiten oder  noch  zur  Zeit  der  beginnenden  Konvalescenz  erscheint,  weil  er 
hier  schliesslich  Veranlassung  werden  kann,  dass  bei  den  schon  aufs  äusserte 
Geschwächten  ein  Collapsus  virium  erfolgt  Es  ist  also  ein  nach  Umständen 
energisches  Einschreiten  indicirt,  dessen  Ausfuhrung  auf  Anwendung  der  io 
den  vorigen  Abschnitten  erörterten  Mittel  beruht 1).  In  Fällen  kann  der 
innerliche  Gebrauch  des  Kali  oxymuriaticum  von  wohlthätigem  Erfolge  sein. 
Unter  allen  Umständen  richte  man  ein  besonderes  Augenmerk  auf  zeitige 
angemessene  Roboration  durch  Diaetetica,  die  durch  Tonica  und  Aromatica 
unterstützt  werden  kann. 


4.  Stomatitis  diphtheritica. 

Diphtheritis    der   Mundhöhle. 

Die  Diphtheritis  der  Mundhöhle  ist  zwar  meistens  kein  sehr  gefährlicher 
Zustand,  vorausgesetzt,  dass  zeitig  eingeschritten  wird,  kann  aber  dadurch 
doch  bedenklich  werden,  dass  eine  Weiterverbreitung  auf  die  Rachengebilde 
zu  Stande  kommt.  Deshalb  sei  man  in  der  Behandlung  von  vornherein 
nie  säumig. 

Bretonneau*)  und  die  meisten  französischen  Aerzte,  auch  William 
Stokes  legen  vorzugsweises  Gewicht  auf  die  Anwendung  örtlicher  Mittel. 
(Konzentrirte  Salzsäure  im  Linktus.)  GuSprate*)  empfiehlt  China pulver 
(3j),  Chlorkalk  und  Kohle  (iä  5ß)  mittels  einer  Federspule  in  den  Mund 
zu  blasen  oder  mit  einem  Spatel  auf  die  leidenden  Partien  zu  bringen. 
Ebenso  ist  in  schwereren  Fällen  der  Höllenstein  (gr.  x— xx  auf  3ß  Wasser) 
in  Gebrauch.  Im  Uebrigen  und  besonders  bei  leichteren  Graden  der  Affek- 
tion werden  auch  die  oben   erwähnten   vegetabilischen   und   mineralischen 


1)  Rc.    (Nach  Wendt,  namentlich  bei  Tuberkulösen.) 

Natr.  bor.  5ij 

Aq.  Salv.  3(j 

Tinct.  Myrrh.  5ij 

Meli,  despumat.  3j.    (Pinselsaft.) 

2)  Des  infl.  spe*c.  du  tiesu  muqueux.    Par.  1826. 

3)  Clin,  de  fttontp.  1843.  Decbr. 
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Adstringentia  in  Anwendung  gezogen.  (Gerbsäure,  Alaun,  Ferr.  und  Zinc. 
sdphuricara  etc.*).) 

Unter  den  innerlichen  Mitteln  ist  nach  älteren  und  neueren  Beobach- 
tungen, denen  ich  meine  eigene  Erfahrung  anschKessen  darf,  das  Kali 
ehloricum  allen  vorzuziehen. 

Hau  verordnet  das  Mittel  nach  dem  Alter  der  Kranken  zu  gr.  x  bis 
3j— ij  pr.  die  in  Walser. 

Auch  verdient  roborirende  Diät,  allenfalls  durch  Tonica  und  Aromatica 
unterstützt,  frühzeitig  die  umsichtigste  Berücksichtigung. 


5.  Stomatitis  mercurialis. 

Mundentzündung  in  Folge   von   Quecksilbergebrauch. 

(Salivatio-Ptyalismus  mercurialis.    Quecksilberspeichelfluss.) 

Das  beste  Prophylakticum  in  Betreff  dieser  Arzneimittelkrankheit  ist 
eine  vorsichtige,  nicht  unnöthig  dreiste  Handhabung  des  Quecksilbers ;  doch 
ein  sehr  relatives  bleibt  es  immerhin,  weil  die  individuelle  Empfänglichkeit 
lir  Quecksilber  in  hohen  Graden  variirt,  und  das  Mittel  selbst  auf  die  Ge- 
fchr  hin,  dass  seine  üble  Nebenwirkung  zum  Ausbruch  komme,  bei  manchen 
Krankheiten  nicht  zu  entbehren  ist.  So  weit  thunlich  beobachte  man  in 
der  Verwendung  des  Quecksilbers  Yorsicht  bei  heruntergekommenen,  kachek- 
tischen,  bei  skorbutischen  Individuen,  bei  Tuberkulösen,  und  ausserdem  bei 
allen  solchen,  die  sich  diätetisch  und  hygienisch  aus  äusseren  Gründen 
nicht  so  verbalten  können,  wie  es  eine  wenn  auch  nur  moderate  Queck- 
silberkur erheischt. 

Es  sind  verschiedentliche  Mittel  in  Vorschlag  gebracht  worden,  die  den 
Speicbelfluss  während  des  Quecksilbergebrauchs  verhüten  sollten.  Ueber 
100  Jahr  alt  ist  die  Rautin'sehe  Empfehlung  eines  Kamp  her  Zusatzes  bei 
Anwendung  der  grauen  Salbe  (3j  K.  zu  3j  gr.  S.).  Dem  Schwefel  traute 
man  Schutzkraft  zu,  weil  man  glaubte,  dass  er  im  Organismus  den  Merkur 
aufsuche,  um  sich  mit  ihm  zu  unschädlichem  Schwefelquecksilber  zu  ver- 
binden. Andere  prophylaktische  Versuche  wurden  von  Touloner  Aerzten 
gemacht    Die  Verordnung  war:   Ungt.  hydr.   ein.  <£j,  Calcar.   extincL  5ij, 


*)  Rc.    (Nach  Seile.) 

Zinc.  sulph.  3ß 
Aq.  comm.  Siij 

q.  adde  .     i  . 

Meli,  rosat.  3j 
N.  S.   Damit  alle  4  Stunden  die  Mundhöhle  auszuwaschen. 
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Aminoto.  <cMer.,  Sdph.  subJ.  ü  5j;  an  den  ersten  beide*  Tagen  eine  Eia- 
reibung  von  je  3j,  am  3.  Tag  keine  Einreibung,  sondern  ein  Bad»  *m  4. 
uftd  5.  Tage  «ine  Einreibung  voa  }iv,  an  6.  Tage  wieder  «ia  Bad,  ohne 
Einreibung,  so  fort,  bei  täglichem  Steigen  um  3j,  bis  die  Quantität  von 
3iij  erreicht  ist.  In  Wien  hält  man  opiumhaltige  «datringireode  Muadwästtr 
för  Tulamina.  Bis  jetzt  haben  diese  Mittel  ihre  Schutzkraft  eben  so  wenig 
bewährt,  als  die  gleichfalls  in  prophylaktischer  Hinsieht  gelobten  Jodqueck- 
silberpräparate. 

Das  direkte  Verfahren  gegen  die  Afifektiou  selbst  fcoatmt  theils  ftusser- 
lich,  theils  innerlich  zur  Ausführung.  Die  äusserlich  in  Anwendung  gezoge- 
nen Mittel  sind  namentlich  die  Adstringentien  aller  Art,  vegetabilische  und 
mineralische,  welche  insgesamml  anzuführen  ich  mir  ersparen  darf,  da  von 
den  meistens  soeben  erst  die  Rede  war.  Die  Art  ihres  Gebrauchs  ist  hier 
ungefähr  dieselbe,  wie  bei  den  vorstehend  besprochenen  Zuständen.  Ein- 
zelne (die  neben  dem  äusserlichen  Gebrauch  zum  Theil  auch  innerlich  ge- 
geben wurden)  will  ich  ihrer  besonderen  Empfehlung  wegen  nennen. 

Seit  de  la  Bormordiere  hat  sich  das  essigsaure  Bleioxyd  mancher 
Empfehlungen  zu  erfreuen  gehabt.  So  ist  es  nach  Brächet' s  Mitlbeilungeo 
an  die  Pariser  Akademie  der  Wissenschaften  (Nov.  27,  1837)  ein  höchst 
sicheres  antimerkurielles  Mittel,  wenn  man  es  innerlich  gibt,  Mofgeos 
und  Abends  zu  gr.  j  in  Pillenform.  Bisweilen  soll  es  dienlich  sein,  jeder 
Pille  gr.  V4  Opiumtinktur  zuzusetzen«  Wenigstens  in  Zeit  von  2  Tagen  soll 
die  Salivation  dadurch  beseitigt  sein.  Mit  gutem  Recht  ist  indeas  dieser 
Bericht  unter  anderen  von  Strahlen  angefochten  worden  *).  Im  Widerspruch 
mit  Brächet,  Damieh  (der  gr.  vj— x  pr.  dosi  Morgens  und  Abends  arit 
Jpecapuanhapulver  zu  gr.  x  gab)!  und  Somme*),  der  das  Mittel  gleichfalls 
rühmte,  berichtet  Cullerier*),  dass  er  die  Wirkung  desselben  höchst  .un- 
sicher fand. 

Trusen  und  Andere  empfehlen  den  Chlorkalk,  wovon  eine  halbe 
Unze  in  2  Unzen  Brunnenwasser  gelöst,  und  dem  geklärten  Ahguss  Alkohol 
zu  zwei  Unzen  mit  etwas  Rosenöl  zugesetzt  werden  soll.  Davon  nimmt  der 
Kranke  einen  Kaffeelöffel  voll  auf  ein  Glas  Wasser,  um  den  Mund  aus- 
zuspülen. 

Ricord4)  versicherte,  mittels  der  konzentrirten  Salzsäure  unter 
1ÖÖ  Fällen  90mal  den  üblen  Folgen  des  Merkurialspeichelflusses  vorgebeugt 
zu  haben.  Gleich  zu  Anfang  fuhr  er  mit  einem  in  die  Säure  getauchten 
Pinsel  leicht  über  das  Zahnfleisch  hin,    worauf  etwa  berührte  Zähne  rasch 


1)  Baier.  med.  Kr.  Bl.  No.  48.  1841. 

2)  Aren.  g6n.  I.  1823. 

3)  Dict.  d.  sc.  m6d.  Art:  Salivation. 

4)  Journ.  d.  eotti.  <m4d.  cbir.  Man  1835. 
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abgetrocknet  wurden  und  der  Kranke  den  Mond  mit  Wasser  ausspulen 
nasale.  We  dagegen  schon  ufcerirle  Partien  vorhanden  warren,  wurde 
cMgiseher  geätzt 

Nach  Kopp  sollen  geschwürige  Stellen  bei  MerkursaKvation  gleichfalls 
nft  reiner  Salzsäure,  ohne  Zusate  von  Honig  behandelt  werden.  (Gegen 
hartnäckige  Fälle  empfiehlt  er  zum  stündlichen  Möndausspülen  das  Zinc. 
suiphnrtc.  in  einer  aus  Myrrhe,  Katecfau,  Kino,  Pimpinefte,  Salbei  und 
Honig  bestehenden  Mischung.)  Schneider  gebraucht  das  Acid.  pyrolig- 
aosum  in  einer  Eichenrindenabkochung  mit  Myrrhentinktur  und  Honig. 
(2  Pfand  Dekokt  (auf  fcij),  3  Drachmen  Säuire,  1  Unze  Ifyrrhentinktur,  2 
Dnzen  Rosetfiorag.) 

Ktrby  n.  v.  A.  empfehlen  den  Höllenstein.  5j  in^j  Wasser  gelöst, 
wofon  täglich  3 — 4mal  einzupinseln.  (Gegen  das  Verfärben  der  Zähne  soll 
Jodkali  gebraucht  werden  (3ij  aui  §j.)    (Dubl.  Press.  Aug.  1849) 

Das  Terpentinöl  rühmen  Geddings  (3ij  auf  Siij  Huc.  G.  Mim.), 
Kock  *)  u.  A.  (Rc.  Ol.  Tereb.  Siij,  sub.  c.  G.  arab.  5j,  adde  Acet.  vin.  5ß, 
Aq.  Menth,  pip.  Süß.  S.  Gurgelwasser.)  —  Wier  und  Lippich  hatten  an- 
geblichen Erfolg  von  dem  Extr  Scopoliae  atroj)*2)  (Hyoscyamusart). 
(Bxlr.  Scop.  atr.  gr.  iv,  Extr.  Tarax.  3j,  Plv.  Liq.  q.  s.  ut  f.  p.  No.  XlV. 
S.  2sldl.  2  Stack.)  Robertson9)  sagt  dasselbe  der  Ambrosia  trifida 
(einer  Urticee  Nordamerikas)  im  Infus  (Dekokt)  nach.  Es  soll  halbstünd- 
lich der  Mund  damit  ausgespült  werden. 

Von  diesen  Mitteln  gibt  es  noch  eine  ganze  Reihe.  Ihre  Empfehlung 
ist  eine  sehr  der  Einseiligkeit  entsprungene  und  gehört  durchweg  einer  Zeit 
ao,  welche  keine  Therapie  als  die  lediglich,  ich  möchte  sagen,  als  die 
spezifisch  pharmazeutische  kannte. 

Nicht  anders  steht  es  in  Aneehaag  der  voraugsweis  ffir  den  innerlichen 
Gebrauch  angepriesenen  Mittel,  des  Kamphers,  Opiums,  Schwefels, 
des  Jods  und  Bleis,  des  Kreosots,  der  Säuren. 

Sim  Zeitlang  sollte  durchaus  das  Jod4)  helfen,  welches,  wie  bekannt, 
nicht  ganz  selten  selbst  Speichelfluss  erregt  Nach  Dieterich  soll  das  Jod 
circa  14  Tage  bedürfen,  um  tollständig  antimerknrieTI  gewirkt  zu  haben. 
Es  liegt  indess  nahe,  dass  nach  dieser  Ternrinbeslimmung  die  Wirkung  des 
Mittels  überhaupt  mcht  beurtheilt  werden  kann ,  weil  in  einet  grossen  Zahl 
Ten  SpefcheMussfälten  tnft  AMauf  der  genannten  Frist  spontane  Heilung 
eintritt 


1)  v.  Amman  Monatschr.  Bd.  I.  HA.  6. 

2)  Krain,  Ungarn  etc. 

3)  Amor.  Journ.  Od  1846. 

4)  a  SurkcH  Hdwrkrb.  II.  220. 
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Die  Anwendungen  der  Kantbaridentinktur  (Swediaur)  ?!  —  des 
Brecb Weinsteins  in  emetischen  (Read)  oder  in  gebrochenen  Gaben 
(FinlayJ,  des  Theers,  Kreosots,  des  Kupfers  nach  Rademacher  (Liq. 
Cupr.  aramon.  chlor.:  Brockmüller)  stehen  ungefähr  in  derselben  Werth- 
rubrik,  wie  die  übrigen  Mittel,  und  ergeht  es  nicht  anders  dem  öfter  und 
auch  neuerdings  noch  gegen Merkurspeichelfluss  empfohlenen  Kali  chloricum. 

Als  jüngster  Lobredner  dieses  letztgenannten  Mittels  tritt  Laborde  ') 
auf,  findet  aber  sofort  wieder  einen  Opponenten  in  Böcker2),  (Bonn). 

Nach  Laborde  kommen  dem  Kai.  chloric  beide  Eigenschaften:  die 
heilende  und  auch  die  prophylaktische  zu.  Die  Kranken  sollen  bei  Ge- 
brauch desselben  täglich  gr.  iiß—iij  Quecksilber  Monate  lang  nehmen  können, 
ohne  dass  es  zur  Mundaffektion  kommt  Das  Vorhandensein  dieser  prophy- 
laktischen Fähigkeit  halte  schon  Ricord  behauptet.  Man  fragt  natürlich, 
wenn  wirklich  die  Behauptung  begründet,  wie  es  sich  dann  mit  dem  Erfolg 
der  Quecksilberwirkung  verbalte,  ob  er  nicht  etwa  ganz  ausbleibe?  Laborde 
meint:  nein!  Die  Wirkung  des  Kai.  oxymuriatic.  meint  der  genannte 
Arzt,  scheine  eine  durchaus  lokale,  auf  die  Mundhöhle  beschränkte  zu  sein. 
Die  Dauer  der  Behandlung  einer  merkuriellen  Stomatitis  mittleren  Grades 
soll  im  Durchschnitt  4  Tage  betragen;  in  dem  schlimmsten  der  beobachteten 
Fälle  umfasste  sie  11  Tage. 

Hingegen  bleiben  Böcker's  Beobachtungen  durchaus  negative,  und  ist  es 
eine  sehr  angemessene  Bemerkung,  welche  dieser  Arzt  beiläufig  macht,  dass 
man,  wenn  man  die  Fähigkeit  eines  Mittels,  die  Salivalion  abzukürzen, 
kennen  lernen  wolle,  vor  allem  erst  die  durchschnittliche  Dauer  eines  mer- 
kuriellen Speichelflusses  bei  gutem  diätetischen  Verhalten  kennen  müsse. 
Diese  Kenntnis*  sei  bis  jetzt  eine  sehr  unvollkommene,  und  müsse  also  auch 
unser  Urtheil  über  die  Wirkungsfähigkeit  oder  Unfähigkeit  eines  Mittels  in 
Betreff  der  Abkürzung  der  merkuriellen  Mundkrankheit  durchaus  unsicher  sein. 


Gjbt  es  ein  Mittel,  welches  fähig  ist,  das  im  Körper  vorhandene  Queck- 
silber (von  dem  prophylaktischen  Gebrauch  gemäss  obiger  Andeutung  über- 
haupt abgesehen)  dadurch  in  seiner  Wirkung  zu  neutralisiren,  dass  es  eine 
unschädliche  Verbindung  mit  demselben  eingeht?  Von  dieser  Frage  hängt 
zuoberst  alle  antiptyalistische  Therapie  ab.  Sie  muss  aber  nach  den  zur 
Zeit  bekannten  (verschiedenen  Prüfungen  unterworfenen)  Erfahrungen  ver- 
neint werden. 

Gibt  es  Mittel,  durch  welche  eine  beschleunigte  Entfernung  der  Queck- 
silberreste aus  dem  Körper  zu  ermöglichen  T    Dies  die  zweite  Frage.    Wir 


1)  Bull,  de  th*r.  1858.  Fevr.  15.  —  Union  möd.  Wo.  22. 

2)  Allgem.  med.  Centrlztg.  1858.  No.  26. 
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können  sie  mit  Bestimmtheit  zur  Zeit  weder  bejahen  noch  verneinen,  ob- 
gkicb,  wie  es  scheint,  diese  Möglichkeit  wahrscheinlicher  ist,  als  ihr 
Gegeotbeil.  Zu  diesen  Mitteln  scheinen  bei  Unterstützung  durch  innerlichen 
Opiomgebrauch  die  Ableitungen  auf  den  Darmkanal  (Purgantia)  zu  gehören, 
■od  möchte  ich  in  dieser  Beziehung  dafürhalten,  dass  die  gebrochenen  Dosen 
des  Brech Weinsteins *),  wenn  sie  erfolgreich  gewirkt,  dies  hauptsächlich 
in  Folge  einer  leichten  irritathren  Darmbethätigung  gelhan  haben. 

Die  dritte  hauptsächlichste  Frage  ist  diese:  sollen  unsere  Bemühungen 
Torzugsweis  gegen  die  Salivation  oder  gegen  die  merkurielle  Entzündung  des 
Mundes  gerichtet  sein?  Man  hat  zum  Theil,  ganz  mit  Unrecht,  das  Phä- 
nomen des  Speichelflusses  ausschliesslich  in's  Auge  gefasst,  während  doch 
die  Haupterscheinung  die  Stomatitis,  oder  wo  sie  noch  nicht  vorhanden, 
die  kongestive  oder  hyperämiscbe  Alteration  ist* 

Antiphlogistisch  (durch  Blutegel)  gegen  die  Stomatitis  zu  verfahren 
würde  nichts  nützen,  denn  sie  wird  so  lange  unterhalten,  als  noch  Queck- 
silberreste vorbanden  sind,  weshalb  sie  immer  am  intensivsten  auftritt  und 
am  längsten  anhält,  wenn  Infriktionskuren  durchgemacht  waren,  denn  be- 
kanntlich kommt  durch  sie  die  grösste  Menge  Quecksilber  in  den  Körper, 
weil  dasselbe  von  der  Haut  bis  auf  seine  letzten  Moleküle  aufgenommen  wird. 

Dies  sind  die  Grundsätze,  worauf  sich  meine  Behandlung  des  Merkurial' 
Speichelflusses  stützt    Sie  ist  folgende. 

Der  Kranke  nimmt  zunächst  ein  warmes  Seifenbad  (wenn  Quecksilber- 
einreibungen stattfinden),  worin  er  tüchtig  mit  wollenen  Lappen  abgewaschen 
wird.  Dann  begibt  er  sich  ins  Bett,  um  zuerst  ein  Lavement  zu  bekommen 
und  darauf  je  nach  der  erfolgenden  Wirkung  öfter  oder  weniger  oft,  in  der 
Regel  zweistündlich  zu  Anfang,  an  den  nächstfolgenden  Tagen  vierstündlich 
einen  Esslöffel  voll  eines  Senna-  und  Rhabarberinfuses  zu  nehmen,  dem 
Honig  und  etwas  Aloe  zugesetzt  ist 9).  Abends  bekommt  er  (gr.  ß)  Opium. 
Dabei  wird  strenge  die  entsprechende  Diät  beobachtet.  Als  Getränk  dünne 
Mocilaginosa.  Der  Mund  wird  fleissig  mit  lauem  Wasser  ausgespült,  und 
un  halb-  bis  lstflndfichen  Pinseln  ein  Salzsäurehnktus  (1  Tbl.  A.  m.  conc. 
auf  3  Thl.  Honig)  gegeben.  Dicke  Belege  auf  der  Zunge  oder  an  andern 
Steilen  werden  behutsam  abgetragen,  die  entblössten  Partien  bepinselt,  dann 


1)  Cf.  Fmlay  (North  americ.  Journ.) :  Nouv.  Bibl.  mld.    Mars.  1828. 

2)  Bc.     Inf.  Fol.  Senn,  (e  5ß)         _ 

—  Rad.  Rhei  opt.  (e  5ij)  aa  3iiß 

quib.  adde 
Extr.  Aloös  pulv.  gr.  xij 
Meli  despum.  3ij 
M.  S.    Alle  2  (bis  4)  Stunden  1  Esslöffel  voll  zu  nehmen,  und  wenn  zu 
starke  Oeflhung  erfolgen  sollte,  bis  weiter  auszusetzen. 
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der  Mund  ausgespült.  In  höheren  <Greden  des  Uebek  netae  ich  Hölleastem 
in  Substanz  zum  AeUen,  und  $ebe  als  Abführmittel  interkurrent  Bittersalz, 
Glaubersalz  etc. 

Bei  dieser  Behandlung  dauert  die  Krankheit  in  gelinderen  Fäiee  4  Ms 
höchstens  8  Tage,  in  intensiveren  bis  zu  14,  meistens  aber  nur  bis  zu  8 
oder  10  Togen,  und  während  der  ganzen  Dauer  empfinden  die  Patienten 
zunehmende  Erleichterung  der  sonst  so  unleidlichen  Beschwerden.  Nach- 
bleibende Exkorialionen  im  Hunde  verheilen  unter  Anwendung  einer  Silber- 
salpetersolution. 


6.   Stomatitis  gangraenosa.    Koma. 

(Gangrän  des  Mundes.    Cancer  aquaticus  (Wasserkrebs.)    Wangen- 
brand.   Water-skanker.) 

So  sehr  die  oft  hervorgehobene  Prophylaxis  gerade  in  Betreff  dieser 
Krankheit  äusserst  wünschenswerth  wäre,  ist  doch  ihre  Thatsächlichkeit 
nicht  viel  mehr  als  imaginär;  weil  nämlich  die  die  Entstehung  des  Debels 
begünstigenden  Ursachen  (desolate  äussere  Verhältnisse  in  ganzem  Umfange) 
ausserhalb  des  Bereichs  unserer  Wirkungslosigkeit  liegen.  Bekanntlich  wird 
auch  das  Quecksilber  hinsichtlich  der  AelioJogre  der  Krankheit  beschuldigt. 
Es  wäre  also  prophylaktisch  von  Interesse,  dies  Mittel  nicht  in  Anwendung 
zu  sehen.  Aber  kann  es  allemal  entbehrt  werden?  Uebrigens  sind  Ange- 
sichts der  erwähnten  Beschuldigung  wohl  die  Erfahrungen  eines  der  tüch- 
tigsten Kinderärzte,  eines  Charles  West*)  m  würdigen,  der  während  seiner 
Wirksamkeit  am  Londoner  Kinderhoepital  unter  mehr  als  16,000  Kadern, 
die  stets,  wo  es  nötbig  schien,  mit  Quecksilber  behandelt  wurden,  «ach 
Anwendung  dieses  Mittels  vor  Vollendung  der  ersten  Dentition  SpekheMhias 
kann  jemals,  und  auch  später  in  keinem  Kindesalter  eine  bedenkliche  Af- 
faktion der  Mundhöhle  beobachtete. 

Gegen  die  ausgebrochene  Krankheit  sind  die  mannigfachsten  Mittel  oad 
Methoden  in  Vorschlag  gebracht  worden.  Zwar  entsteht  dieselbe  rächt  ohne 
ein  tieferes  Leiden  der  Gesammlkonstitutkna,  und  müssen  wir  es  deshalb 
zweifelsohne  anerkennen.,  dass  eine  innerliche  Behandkiftg  nicht  verstaut 
werden  darf;  dessen  ungeachtet  gilt  zur  Zeit  als  praktisch  ziemlich  allge- 
mein gebilligter  Grundsatz,  eine  vorzugsweise  Aufmerksamkeit  auf  die  ört- 
liche Kur  zu  verwenden,  und  nebenher  die  Kräfte  zu  unterstützen  und  die 
Konstitution  zu  verbessern. 


•)  Op.  supra  cit.  S.  323. 
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Der  Muad-Wangenbrttid  ieigt  nicht  stehen  eine  msidioee  Natur,  ibdtm 
er  anscheinend  heilen  will,  alsbald  aber  rasch  und  bedeutend  «wieder  um 
ewh  greift.  Deshalb  soll  man  überhaupt  den  sogenannten  gelindem*  Fällen 
roa  vornherein  nicht  *u  sehr  krauen,  und  sie  sieht  mit  den  leichteren  (euch 
bei  DiphtherMs  geringen  Grades  gebräuchlichen)  Mitteln  behandeln,  eotodeni 
roo  Anfang  an  ein  verhtttnissntässig  energisches  Verfahren  beobachte«.  Ein 
halbes  Thun  ist  hier  fast  schlimmer  als  Nicblsthun.  Ans  derselben  Ursache 
ist  es  rathsam,  auch  nach  erfolgter  Genesang  noch  «ine  Zollang  die  Be- 
handlung in  verjüngtem  Maassstabe  fortzusetzen. 


Oertliche   Behandlung. 

(Die  hauptsächlichsten  Mittel). 

Die  Säuren,  namentlich  Salzsäure  und  Salpetersäure. 

Der  Chlorkalk. 

Aas  Glüheisen. 

Das  Antimonchloryr  (ButyT.    Aniimonii.) 

Das  Kreosot. 

Der  Kampher. 

Der  Arsenik. 

Säuren. 

▲cid.  rauriaticum  und  nitricum  cpoceiUratum. 

Die  Nützlichkeit  dieser  Aetzmiltel  wird  namentlich  von  West1)  hervor- 
gehoben. Ausser  andern  empfiehlt  sie  auch  Alb  er  s2).  West  sagt  aus- 
drücklich, kein  anderes  Aetzmiltel  scheine  so  wirksam  zu  sein,  als  die  kon- 
zenlrirte  (Salz-  oder)  Salpetersäure.  In  dem  einzigen  Fall,  wo  er  Genesung 
eintreten  sah,  glaubt  er  diesen  Erfolg  der  Salpetersäure  verdanken  zu  müssen 
Man  soll  sich  nicht  durch  die  fast  immer  nach  Anwendung  des  Aetzmittels 
erfolgende  stärkere  Anschwellung  zu  der  Befürchtung  einer  Verschlimmerung 
des  Uebels  verleiten  lassen.  Vor  Verlauf  von  12  Stunden  muss  der  Mund 
wieder  untersucht  werden,  damit  man  sehe,  ob  die  Krankheit  wirklich  ge- 
hemmt ist  Wo  nicht,  werde  abermals  kauterisirt,  und  auch  dann  noch, 
wenn  vollständige  Hemmung  eingetreten  zu  sein  scheint,  soll  alle  12  Stunden 
wieder  uütersudil  werden,  weil  der  Ärand  im  Geheimen  weiter  fortschreiten 
könnte.    Während  des  ganzen  Vorlaufs  der  Krankheit  werde  der  Mtmd  t* 


1)  Ibid.  S.  322. 

2)  Aren,  für  physiol.  Heilkunde.  IX.  7  u.  8.  1850. 
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mit  lauem  Wasser  oder  einem  Kamilleninfas,  dem  man  etwas  Chlorkalk 
zusetzt,  ausgespritzt 

Albers,  der  den  Holzessig  unwirksam  fand,  lässt  nach  den  oft  wie- 
derholten Aetzungen  mit  Salz-  oder  Salpetersäure  Katapiasmen  von  Lein- 
samabkochung oder  von  lnfusen  aromatischer  Kräuter  appliziren. 

Nach  Taupin  hat  die  Aetzung  mit  Säuren  nur  den  Zweck,  voriäu6g 
einen  Schorf  zu  erzeugen,  nach  dessen  Abfall  trocken  der  Chlorkalk  auf 
die  kranken  Theile  gelegt  werden  soll. 

Der   Chlorkalk. 

Pur  den  Chlorkalkgebrauch  haben  sich  manche  Stimmen  ausgesprochen. 
So  Berndt,  Brockmüller,  Thortsen,  Gueprate,  Oye,  Taupin,  Bouneau  etc., 
manche  empfehlen  ihn  nur  bedingt;  Tour  des  fand  ihn  in  schwereren  Fällen 
wirkungslos.  Für  diese  eignet  er  sich  allerdings  nicht  Indess,  welcherlei 
Fälle  sind  es  überhaupt  gewesen,  in  denen  er  von  Nutzen  war?  Die  leich- 
teren; womit  in  Ansehung  des  Wesens  dieser  Krankheit  eigentlich  ein  höchst 
relativer  Begriff  ausgedruckt  wird,  denn  auch  diphtherische  und  andere 
ulzerirende  Prozesse  können  bei  etwas  laxer  Diagnostik  für  gangränöse  ge- 
nommen worden  sein.  Deshalb  nimmt  man  wohl  nicht  mit  Unrecht  die 
Berichte  über  solche  Fälle,  welche  durch  Chlorkalk  geheilt  sein  sollen  mit 
einigem  Verdacht  entgegen. 

Bemdt1)  will  in  einem  Fall,  in  welchem  Holzessig,  Salzsäure,  eine 
Mischung  aus  Myrrhenpulver  und  Perubalsam,  Streupulver  aus  Myrrhe, 
China,  Tilienkohle,  der  innere  Gebrauch  eines  Chinadekokls  mit  Tinct  fern 
muriat,  des  Kamphers  etc.  beinah  5  Wochen  lang  vergeblich  angewendet 
waren,  in  18  Tagen  durch  Chlorkalk,  mit  Wasser  zu  einem  Brei  geknetet, 
zu  Anfang  2stündlich  am  Tage  und  3mal  während  der  Nacht,  später  selte- 
ner angewendet,  Heilung  bewirkt  haben.  Brockmüller2)  nahm  Höllen- 
steinbetupfungen  zu  Hülfe  (!);  ebenso  Thortsen*).  (Vergl.  GuSprate: 
La  Clinique  de  Monlp.  Dec.  1843  und  van  Oye:  Ann.  de  la  soc.  m£d. 
chir.  de  Brux.  T.  V). 

Die  beste  Verwendung  des  Chlorkalks  ist  wohl  die  nach  West,  bei 
welcher  derselbe  nur  zum  Ausspritzen  und  Ausspülen  des  Mundes  (vergl. 
oben)  gebraucht  wird,  während  wirkliches  Aetzen  das  Hauptmittel  bleibt 

Das   Glüheisen. 

v.  Oye  (a.  a.  0.)  ist  der  Meinung,  dass  das  Glüheisen  unter  den 
kaustischen  Mitteln  mit  Unrecht  zurückgesetzt  werde,    Obre  (Edinb.  med. 


1)  Hufel.  Journ.  d.  prakt  Heilkde.  1829.  St  8.  S.  104—110. 

2)  Ca*p-  Wochenschr.  1844.  No.  15. 

3)  Ibid.  No.  27. 
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and  surg.  Journ.  Jan.  1844)  räth,  es  ohne  Zeitverlust  anzuwenden  (und 
nach  dem  Brennen Kataplasmen  überzuschlagen),  Billard  will,  dass  äusser- 
lich  ein  Kreuzschnitt  gemacht  und  dann  gebrannt  werde,  ebenso  Baron, 
weitere  Lobredner  desFerr.  cand.  sind  Caron,  Capdeville,  Chopart,  De- 
sault,  Guersant,  Isnard-Cevoule,  Weber  (Gaz.  de  Strassb.  1844.  No.  9)  u.  A. 

Der  Grundsatz,  von  dem  ausgegangen  wird,  ist  ganz  richtig:  man  soll 
von  vornherein  mit  der  gehörigen  Energie  verfahren;  aber  es  fragt  sieb, 
ob  in  allen  Fällen  gleich  diese  äussersle,  die  das  Glüheisen  repräsentirt,  die 
einzig  angemessene  ist.  Besonders  aber  möchte  es  zweifelhaft  sein,  ob  die 
Anwendung  des  Mittels  von  aussen,  nachdem  ein  Kreuzschnilt  in  die  Wange 
gemacht  worden,  die  angemessenste  ist.  Warum  vielleicht  unnöthiger  Weise 
die  Haut  zerstören?  Ich  kenne  keinen  Fall,  sagt  West  (1.  c  S.  321),  in 
welchem  dies  mit  gunstigem  Erfolge  ausgeführt  worden,  und  sehr  richtig 
bemerkt  er  ferner,  dass,  wenn  einmal  der  Brand  die  ganze  Dicke  der 
Wangen  befallen,  doch  die  Aussicht  auf  einen  Stillstand  des  Prozesses  ge- 
nug ist  Dennoch  möchte  andererseits  gerade  dieser  Grad  der  Intensität 
des  Debels  die  intensive  Wirkung  des  Glüheisens  am  ersten  rechtfertigen, 
weil  wahrscheinlich  die  übrigen  Caustica  in  solchem  Fall  sich  unzureichend 
zeigen  werden. 

Wendet  man  das  Ferr.  candens  an,  so  wird  nach  Abslossung  des 
Schorfes,  wenn  noch  keine  vollständige  Hemmung  des  Brandes  eingetreten 
ist,  Chlorkalk  eingerieben;  sobald  die  Wunde  rein  geworden,  behandelt  man, 
wie  in  den  übrigen  Fällen,  nach  allgemeinen  Regeln. 

Das  Antimonchlorür. 

Butyrum  Antimonii. 

Die  ohne  Nachahmung  gebliebene  Empfehlung  dieses  Aelzmiltels  stammt 
von  Billard  und  Baron.  Wenn  im  Innern  des  Hundes  sich  eine  Erosion 
und  äusserlich  ein  ekehymotischer  violetter  Fleck  zeigt,  soll  äusserlich  ein 
Kreuzschnitt  gemacht  und  in  diesen  das  Antimonchlorür  hineingebracht 
werden.  Es  ist  vor  allem  gegen  diese  Methode  zu  erinnern,  dass  sie  ohne 
Noth  zu  wenig  die  Erhaltung  der  äusseren  Bedeckungen  berücksichtigt. 

Das   Kreosot. 

Ein  wenig  geeignetes  Mittel.  Selbst  die,  welche  es  angewendet  haben 
(t  B.  Heinrich:  Med.  Ztg.  Russlds.  No.  37),  gestehen  ihm  im  Ganzen  nur 
geringe  beiläufige  Wirkung  zu;  doch  will  neuerdings  Hassbach*)  (in  wirk- 
lichen Fällen  von  Brand?)  von  dem  öfteren  Bepinseln  mit  demselben  Er- 
folg beobachtet  haben. 


*)  Org.  för  d.  ges.  Heilkde.  1853.  II.  3. 
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Der   Kampher. 

Vorgeschlagen  von  Deutsch1),  der  in  drei  Fällen  daron  den  erwünschten 
Erfolg  gehabt  haben  wiH.  Der  Kampher  wird1  geschabt  und  mit  Wein- 
geist zu  einem  dicken  Brei  geknetet,  wovon  einen  starken  Messerröcken'  dick 
auf  die  ganze  gangränöse  Fläche  und  wenigstens  7s  Zoll  über  cteren  Grenzen 
hinaus  aufzutragen  ist  Wenn  stark  abgesondert  wird,  muss  die  Hasse 
schon  nach  einer  Stunde  abgekratzt  und  erneuert  werden,  sonst  ist  dies 
erat  nach  2 — 3  Stunden  ndthig;  Die  Wirkung  soll  zunächst  in  dem  Stehen- 
bleiben der  Zerstörung,  oft  ber  gleichzeitiger  Verminderung  des  fötidfen  Ge- 
ruchs, dann  aber,  etwa  nach  24'  Stunden,  in  der  Bildung  einer  deutlichen 
Demarkationslinie  und  gesunder  Granulationen  zeigen.  Sobald'  diese  auf- 
treten,  sott  der  Kantpher  nur  neck,  ohne  sie  zu  berühren,  auf  die  von 
ihnen  eingeschlossene  kranke  Partie  appNzirt  werden,  dagegen  verbindet 
men  die  Ausbreitung  der  Demarkationslinie  mit  einer  Sblbe  an?  Terpentinöl 
und  Gpmim  Wenn  die  Granulation  fortschreitet  und  baldige  Ausfüllung  der 
BraodsteMe  bevorsteht,  läset  man*  den  Hampher  gart*  weg*. 

Hebet  den  Nutoen  dieses*  Verfahrens  müssen  wettere1  EWkhrungett  ab- 
gewartet werden. 

Der  Arsenik 

soll  u,  a.  in  einem  von  Signowitz  beobachteten  Fall  sich  wirksam  erwiesen 
haben.  (Pr.  Ver.  Ztg.  1848.  No.  41  u.  42).  —  Ihn,  wie  manche  sonst 
noch  empfohlene  Stoffe  (Holzessig,  Citronensaft,  die  Phosphor- 
säure, das  Kali  causticum*  Chlorzink  etc.)  lässl  man  wegen  ihrer 
unsicheren  oder  sonst  nicht  angemessenen  Wirkung  (wie  beim  Citronensaft) 
fuglich  aus  der  Therapie  des  Wangenbrandes  weg.  Blutentziehungen 
oder,  wie  gar  einzelne  gewollt  haben,,  Quecksilber  (u.  a.  Canstont)*), 
dürfen  aus  nahe  liegendeo  Gründen  überhaupt  nicht  in  Attwenduqg  kommen. 


Allgemeine  Behandlung. 

Ihr  Zweck  ist,  wie  schon  bemerkt,  verbessernd  auf  die  Säftemasse 
und  roborirend  einzuwirken.  Dass  dabei  die  diätetische  Fürsorge  obenan 
sjtoht,  ist  selbstredend*  Je  wie  es  Mizirt  m  sein  scheu*,  suche  man  durch 
anderweitige  Rohoranti*  dazu  roteuwirkea  *)»  Es  ißt  dies  ei*  Gnindaatz, 
der  durchstehend  von  allen  t&chtigen  Praktikern  aberkannt  wird.  Abweichungen 


1)  Journ.  für  Rdrkrkht.  1851.  Jan.  u.  Febr. 

2)  Vergl.  Duncan:  Dubl.  Journ.  1852.  Nov. 

3)  Albert,  Wett,  ßouchut,  Brockmüller,  ThwU*n  q.  v.  4. 
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haoptsäcMick  nur  in  der  Wahl  4er  Mhtel  zum  Zweck  vor.  Oft 
«M  man  aber  in  der  Lage  sein,  to»  Versuchen  mit  Tonicis,  auch 
dn  diätetischen  verläufig  abzustehen,  weil  häufig  dre  gastrischen  Or- 
gane sich  ia  einem'  leidenden ,  dyspeptischen  Zustande  befinden.  Dann  sei 
das  liste,  was  man  vorlehnte,  das»  dieser  Zustand,  wenn  Torpor  vorwaltet, 
dmfa  Arematka  und  Reizmittel  (Wein)  gehoben  werde.  Albers1)  empfiehlt 
äthmek- ölige  Einreibungen  in  die  Magengegend,  auch  Leinsamenkataplasmen 
mit  Spec.  aromat.  Zeigen  sich  dagegen  gastrische  Reizsymptome,  so  ver- 
suche man  kleine  Dosen  Opium  mit  Ipecacuanha  und  äusserlich  einen  warmen 
Umschlag  auf  die  regio  epigastrica. 

Die  am  häufigste»  ia  Gebrauch  gezogene»  Arzneimittel  sind:  Säuren, 
China  (Chinin),  und  ausserdem  Ammon.  carbonicum,  Kampher, 
Upium  und  cbltrsaures  Kali  (und  Pwrgantia.) 

Temkin**)  will  3  Fälle  von  Wangenbrand1  durch  Chinin,  grosse  Gaben 
Portweia,  em  Electuan.  mit  Ammon*  carb.  und1  durch  Krotonöl  geheilt 
Ubefe.   Chinin  wird  auch  vo»  West  empfohlen  (fc  c.  S.  393!) 

fii»  Schlaflosigkeit,  grosser  Reizbarkeit  oder  Empfindlichkeit  räth  Albert 
(1.  c.)  zum  Mohnsati  oder  Kampher.  Heinrich  (1.  supr.  c.)  schreibt-  dem 
Opium  (allein)  in  grossen  Gaben  Htitorirkung  zu. 

Ami  a),  in  neuerer  Zeit  anch  Rennet  und  Bwrrvws  heben  (wie  gegen 
DipklhefitiB.,  auch  hier)  die  gute  Wirtang  des  innerlich  gegebenen  Kai?  oxy- 
Mriatkum  hervor,  wobei  Hunt  und  Bennet  zuerst  ein  Purgans  (Hunt: 
Bfaum  und  schwefelsaures  Kali  mit  i  Gran  Kalomel  —  Bennet:  Ol.  Ricini 
oder  Puhr.  Jalap.  comp,  oder  auch  Rhabarber)  verordnen,  wetehes  später 
noch  wiederholt  wird.  {Gudprate  (L  c>  verordnet  innerlich  nur  eine  Limo- 
nade nü  Kreotor  Tartari.)  Die  Ätftfsche  Dosis  betrug  (nach  dem  Alter 
de»  k'Mcbs>  3j  bis  5j  in  wisseriger  Lösung  auf  24  Stunden;  Bennet  be- 
stiemte  die  Gabe»  ffir  4 — jährige  Kinder  auf  gr.  iij,  4 — 5mal  pr.  Tag, 
fir  Kinder  von.  7—8  Monate»  auf  gr.  j — ij.  Burrows  heilte  zwei  Kinder 
(12  und  13  Jahr  alt)  durch  Kali  oxymuriaticum  4stündlich  zu  gr.  x  ohne 
Anwendung  anderer  örtlicher  Mittel,  ausgenommen  ein  Mundwasser  von 
Natron  ddoricum.    Dabei  wurde  auf  zweckmässige  Diät  gehalten  und  Wein 

In  den  PÜien,  we  die  kacbeklisebe  Blutmischung  und  SBfteverderbniss 
*kk  anmfttem<  kompükatonsoh  durch  Hypertonie  der  Lungen  oder  Flächen- 
eotaundwg«  (Pneumonie,  enlerilteche  Diarrhoe)  äussert  (analog  wie 
bei  anderen  mit  Btotdepmaöon   einhergehenden  Zuständen,  wie   Morbus 


1)  Arch.  für  physiol.  Heilkde.  IX.  7  u.  8.  1850. 

2)  Journ.  de  möd.  de  Bord.  1843.  Mai. 

3)  Med.  ehif.  Transakt.  1649.  xm  —  Gas.  des  hAp.  t844   Sept. 
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Brightü,  Diabetes  melliUtt  etc.),  ist  wenig  zu  hoffen.  Direkt  antiphlogistisch 
darf  bei  solchen  heruntergekommenen  Subjekten  nicht  verfahren  werden. 
Man  kann  gegen  die  Pneumonie  Opium  mit  Tart.  stibiat.  in  kleinen  Dosen 
(Pulverform) ,  gegen  die  Darmreizung  und  Diarrhoe  ein  Ipecacuanhainfus  mit 
Tinct.  Opii  oder  letztere  allein  zu  1  bis  einigen  Tropfen,  per  os  oder  in 
achleimigem  Vehikel  per  anum  versuchen.  Auch  Klystire  mit  einer  schwachen 
Silbersalpeterlösung  können  in  Anwendung  kommen,  und  über  das  Abdomen 
warme  Ueberschläge. 


§.  2.    GlOSSiÜS.     Zungenentzündung. 

Diese  im  Ganzen  seltene  Krankheit,  von  deren  möglichst  rascher  Be- 
seitigung übrigens  in  schweren  Fällen  das  Leben  abhängt,  ist  ungeachtet 
ihrer  anscheinend  stürmischen  Symptome  verhältnissmässig  leicht  zu  heben. 
Das  Mittel,  welches,  frühzeitig  angewendet  und  in  genügendem  Umfange,  die 
Zungenentzündung  auch  in  ihren  hohen  Graden  vollständig  beherrscht,  ist 
die  Skarifikation. 

Man  schafft  sich  mittels  der  bekannten  chirurgischen  Encheirese,  so 
weit  nur  thunhch,  Zugang  zu  dem  Organ,  führt  ein  schmales,  langes  Bistouri 
möglich  bis  nach  hinten  ein  und  incidirt,  indem  man  dasselbe  zurückzieht, 
entweder  nur  die  Schleimhaut  oder  bei  bedeutender  Entzündung  auch  die 
tieferen  Theiie.  Auf  diese  Weise  macht  man  in  gelinderen  Fällen  2  oder 
3,  in  heftigen  bis  zu  8  und  10  Incisionen.  Es  ist  der  Sicherheit  der  Wir- 
kung wegen  vorzuziehen,  gleich  Anfangs  ein  paar  Einschnitte  mehr  zu 
machen,  als  später  die  Operation  zu  wiederholen.  Eine  lange  Nachblutung 
sucht  man  durch  warme  Dämpfe  oder  durch  Befeuchten  mit  warmem  Wasser 
zu  unterhallen.  Wenn  die  Operation  in  genügender  Ausdehnung  vollsogen 
wurde,  sinkt  die  Anschwellung  zur  gross! en  Relevation  für  den  Kranken  in 
der  Regel  schon  nach  einigen  Stunden  zusammen,  womit  die  Gefahr  der 
Erstickung  beseitigt  ist 

Die  Skarifikation  ist,  was  ihre  rasche  und  mächtige  Hülfe  beträft,  durch 
nichts  zu  ersetzen,  wie  ich  aus  eigener  Erfahrung  bestätigen  kann,  nicht 
durch  20  oder  30  Blutegel  an  den  Kieferwinkel,  in  die  Dnterkinngegend  etc., 
nicht  durch  eine  Venäsektion;  denn  in  den  schwersten  Fällen,  wo  jeder 
Augenblick  mit  Erstickung  droht,  tritt  die  Wirkung  dieser  Blutentziehungen 
zu  langsam  hervor,  und  in  den  minder  schweren  ist  es  unnöthig,  den 
Kranken  durch  grosse,  namentlich  allgemeine  Blutverlüste  zu  schwächen. 
(Aderlass  oder  Blutegel  können  indess  zur  Nachhülfe  benutzt  werden,  wenn 
die  Skarifikation  nicht  ausreichte  und  man  sie  nicht  abermals  vornehmen 
will.)  Soll  ein  Aderlass  vorgenommen  werden,  so  liegt  kein  hinlänglicher 
Grund  vor,  die  gewöhnliche  Stätte  dafür  nicht  zu  wählen.  Die  Blutenlsehung 


aus  der  Sublingualvene,  wie  Clinot  vorschlug,  müsste  zwar  sehr  direkt 
wirken,  aber  sie  ist  unter  obwaltenden  Umständen  (eben  so  wie  die  aus 
der  Vena  ranina:  Jourdain)  meistens  schwer  auszuführen  und  ausserdem 
wegen  möglicher  Verletzung  der  Art.  ranina  nicht  ungefährlich. 

An  Arzneien  kann  man,  wenn  oder  sobald  das  Schlucken  möglich  ist» 
antiphlogistische  und  abführende  Salze,  auch  drastische  Purgirmittel  in  Ge- 
brauch nehmen.  (Nach  /.  Frank:  Bittersalz.)  Der  von  Einigen  empfohlene 
Brechweinstein  scheint,  wie  schon  /.  Frank  und  Carminati  angedeutet, 
keine  genügende  Indikation  zu  haben.  Zu  empfehlen  ist  Kalomel  mit 
Opium. 

Ist  das  Schlingen  unthunKcb,  so  wirke  man  mit  denselben  Mitteln  in 
Klystirform.     (Salpeter.    Abführsalze.    Auch  Essiglavements.) 

Das  Empfehlen  von  Hundwässern  und  derlei  (mit  erweichen  sollender 
Wirkung)  beruht  mehr  auf  Theorie  als  Praxis;  denn  in  schlimmen  Fällen 
ist  weder  Raum  da  noch  die  Zunge  beweglich,  und  in  den  leichten  sind 
derartige  Hülfen  überflüssig. 

Zur  Erleichterung  des  Kranken,  um  den  Durst  zu  lindern,  lasse  man 
die  Lippen  und  den  zugängigen  Theil  der  Zunge  öder  mit  kaltem  Wasser 
befeuchten.    Diät  —  sofern  das  Schlingen  möglich  —  antiphlogistisch. 

Wenn  ungeachtet  einer  zweckmässigen  Behandlung  dfe  Glossitis  in  An- 
sehung der  drohenden  Erstickungsgefehr  nicht  rasch  genug  beseitigt  werden 
kann,  ist  die  Traeheotomie  (als  Nothmittel)  indicirt. 

Sollte  es  zur  Eiterung  an  der  Zunge  selbst  oder  in  ihrer  nächsten 
Nähe  kommen,  so  hat  man,  die  übrige  Behandlung  lege  artis  leitend ,  sich 
zn  bemühen,  den  Abscess  zu  zeitigen,  event.  thunlichst  bald  zu  öffnen. 
(Emetica.  Incision.)  Ebenso  verfährt  man  nacb  allgemeinen  Regeln  bei 
dem  seltenen  Ausgang  in  Gangrän. 


Leichtere,  namentlich  partielle  Zungenentzündungeo ,  bedingt  durch 
kariöse  scharfe  Zähne,  Biss  u  dergl.,  verlangen  Ruhe  des  Organs,  Abfuhr- 
mittel  und  Emollienüa. 


Es  ist  auch  häufig  von  einer  chronischen  Entzündung  der 
(Durities  lingua:  Frank)  die  Rede  gewesen.  Wenn  darunter  etwas  anderes 
verstanden  werden  soll,  als  etwa  chronische  Schwellung  des  Organs,  be- 
sonders an  der  Peripherie,  aus  Anla$s  scharfer,  spitzer  Zähne  etc.  —  die 
man  durch  Beseitigung  der  Ursache,  z.  B.  Ausziehen  der  Zähne  heilt  — 
so  ist  der  Verdacht  auf  organische  Veränderungen  (krebsige  AHeratitn)  in 
der  fiflpl  nicht  aöbegrüödet. 
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Genitaldrganm  (Hoden,  Labia  pud.  raaj.,  Brustdrüsen  etc.)  auftritt,  oder 
Lungenhyperämie  und  Meningenirritation  sich  bemerkbar  macht,  ist  es  an- 
gemessen, auf  die  Parotidengegend  ein  Vesikator,  einen  Breiumschlag  mit 
Senfmehl  zu  legen  oder  daselbst  reizende  Salben  einreiben  au  Jessen.  Bei 
Anzeichen  der  letztgenannten  Erscheinungen  räth  man  auch  auf  die  Genital» 
organe  Hautreize  anzuwenden. 

Innerlich  passen  in  diesem  Fall  Wein  und  andere  Reizmittel. 

Tritt  Eilerbildung  ein  oder  bleibt  Verhärtung  nach,  so  behandelt 
man  diese  Zustände  wie  unter  anderen  Verhältnissen  auch. 


2.   Parotitis  secundaria  et  spuria. 

Wenn  man  erwägt,  dass  hier  die  Affeklion  der  Ohrspeicheldrüse  in 
engster  Beziehung  zu  dem  jedesmaligen  Krankheitsprozess  steht,  in  dessen 
Gefolge  sie  erscheint,  so  ergibt  sich  hieraus  einfach  die  allgemeine  Regel 
den  Verlauf  derselben  mehr  abzuwarten,  als  zum  Abkürzen  oder  Beschleu- 
nigen in  denselben  einzugreifen. 

Han  lasse  den  Kranken  ein  ruhiges,  warmes  Verhalten,  bei  zweckmässig 
geregelter  Diät,  beobachten.  Hyperämischen  Erscheinungen  kann  durch 
passende  örtliche  Antiphlogose  entgegengewirkt  werden.  Wo  die  Anschwel- 
lung einen  bedeutenden  Umfang  gewinnt,  so  dass  durch  Druck  auf  die  Um- 
gebung Respirationsbeschwerden  oder  Symptome  des  behinderten  Blutlaub 
bedingt  werden,  bleibt  nichts  übrig,  als  eine  Incision  zu  machen.  Bei  ein- 
tretender Fluktuation  warte  man  vorerst  ab.  Geht  sie  sehr  langsam  von 
statten,  ohne  dass  sich  Neigung  zur  Resorption  zeigt,  so  kann  man  die 
Abscedirung  lege  artis  zu  fördern  suchen.  Bei  rascher  Zunahme  der  Ei- 
terung ist  rathsam,  die  Geschwulst  zu  öffnen,  um  Eitersenkungen  nach 
innen  zu  verhüten.  Nimmt  die  Anschwellung  das  Aussehen  schlechter  Ei- 
terungsheerde  an,  ist  sie  teigig  und  kalt  anzufühlen,  sinkt  sie  zusammen: 
Symptome,  aus  denen  man  auf  Mangel  an  Reaktion  schliessen  muss,  dann 
steill  sich  die  Indikation,  möglichst  rasch  die  örtliche  physiologische  Ener- 
gie anzufachen,  wozu  sich  Blasenpflaster,  ammoniakalische  UeberscMäge 
und  andere  lopiscbe  Reizmittel  empfehlen. 


Die  sogenannte  Parotitis  spuria  wird  wie  die  gewöhnlichen  Zellgewebe- 
und  Lymphdrüsenhyperämien  oder  Entzündungen  behandelt.  (Blutegel,  Be- 
decken mit  einem  narkotischen  oder  Bleipflaster,  Ableitungen  auf  de* 
Darmkanal  etc.) 
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3.   Die    zum   Brand    neigende   Entzündung    des   Zellstoffs    der 
Speicheldrüsen-  Hals-Gegend.    Angina  cellularis  gangraenosa. 

(Angina  typbodes.    Metaphlogosis  telae  cellulosae  colli.) 

Diese  bisher  wenig  erörterte  Krankheit l)  beginnt  gewöhnlich  mit  an- 
ginösen  Beschwerden  und  kann  deshalb  leicht  für  Angina  der  gewöhnlichen 
Art  gehalten  werden.  Die  TSuschung  wurde  nach  Verlauf  von  5— 6  Tagen 
sich  herausstellen,  indem  es  um  diese  Zeit  zum  Aufbruch  der  Geschwulst 
mit  septischem  Charakter,  begleitet  von  Schwächefieber,  kommt. 

Wie  bei  allen  Prozessen  mit  der  Tendenz  zum  Brande  ist  auch  hier 
dk  Indikation  gegeben,  auf  rascheslem  Wege  dem  Umsichgreifen  der  Affek- 
tion  entgegen  zu  wirken,  was  durch  Reizmittel,  welche  gutartige  Eiterung 
berbeiffihren  sollen,  und  demnächst  durch  Incision  und  Entleerung  der 
Brandjauche,  resp.  Entfernung  der  nekroUshrten  Zellstofltheile,  bewörk- 
deffigt  wird. 

Rösch,  der  sich  eines  gtäcklichen  Erfolges  seines  Verfahrens  in  allen 
KBen,  wie  er  behauptet,  zu  erfreuen  hatte,  lässt  in  der  Grösse  eines 
Irooentbalers  eine  Drachme  üngt.  acre*)  auf  Leinewand  streichen  und 
diese  ffir  die  Dauer  von  vier  Stunden  auf  die  Geschwulst  appliciren.  Nach 
Ablauf  dieses  Termins  wird  die  Aetzstelle  abgewaschen  und  die  Anschwellung 
in  ihrer  ganzen  Ausdehnung  mit  warmen  Zwiebelbreiumschlägen  belegt, 
worauf  sich  nach  etwa  24  Stunden  oberflächliche  Suppuration  einstellt  Im 
ftH  dass  der  beabsichtigte  Erfolg  das  erste  Mal  ausbliebe,  wird  die  Pro- 
cedur  wiederholt,  und  sobald  sich  Fluktuation  zeigt,  ein  Einschnitt  gemacht. 

Wo  (m  weniger  ausgebildeten  Fällen)  Zertheilung  noch  möglich  scheint, 
lässt  Rösch  noch  länger  mit  den  genannten  Umschlägen  fortfahren ,  während 
die  Aefxwunde  bis  zum  allmäligen  Verschwinden  der  Härte  und  Geschwulst, 
mittels  der  Fontanellsalbe  •)  offen  erhalten  wird. 

Innerlich  wurde,  wenn  das  Schlucken  nicht  behindert  war,  Tartarus 
sübiatus  (gr.  ij — iv  in  24  Stunden)  verordnet. 


1)  Vergl.  Rösch  in  Wort.  med.  Korr.  Bltt.  1850.  No.  37. 

Btiwanger  in  Arcb.  für  phys.  Heilk.  1848.  VII.  6. 

2)  Das  Uu  gl.  *  er  e  (Autenriettische  scharfe  Salbt»)  besteht  aus  A  et  z  sublim  at 
flüssigem  Antimonchlorid,  und  Kanthariden  zu  lä  1  Th.  mit  4  Th.  Ungt. 
basilicum.    (Ph.  Würtemb.) 

3)  Die  Fonlanellsalbe  wird  aus  Kanthariden  und  Euphorbiumharz 
durch  Digeriren  mit  Ol.  provinc.  und  weissem  Wachs  bereitet.  (Ph. 
Wtrtemb.). 


m 

Viertel  KapKeL 

Der  spontane  Speichelfluss.    Salivatio«  Sialorrliowu 

Der  spontane  Speichelflues  scheint  durcbschnitUicb  ein  bisher  ursächlich 
nicht  zn  ergrunden  gewesenes  Symptom  konstitutioneller  Anomalien  zusekt, 
welches  bald  ohne  Behandlung  verschwindet,  bald  während  der  Anwendung 
dieser  oder  jener  Arzneimittel,  in  anderen  Fällen  aber  bartnackig  ungeachtet 
aller  dagegen  versuchten  Mittel  fortbesteht 

Es  lag  nahe,  Versuche  mit  Ableitungsmitteln  anzas teilen,  doch  ist  die 
diesem  Verfahren  zu  Grunde  liegende  Idee  ziemlich  vage  und  manchen  der 
angewendeten  Mitteln  laset  sich  ihre  Erfolglosigkeit  mit  gutem  Grand  vor- 
hersagen. Man  sah  deshalb  von  der  Diaphorese,  von  Dampfbädern»  von 
Hautreizen  aller  Art  wenig  Nutzen.  Es  wurden  selbst  Fontanellen  empfahlen. 
Ob  sie  bei  arthritiscber  Basis  nutzen  können,  bleibe  dahingestellt;  wie  aber 
ip  sonstigen  Fällen»  ist  nicht  wohl  zu  versteh«).  Eher  mag  man  von  ab- 
führenden Mineralwässern  (Bitterwässern)  oder  von  alkalischen  Wässern  (Ems, 
Vichy  etc.)  sich  Resultate  versprechen  dürfen.  Ob  Blutentziebungea 
(Aderlass),  selbst  bei  robusten  Individuen  gerechtfertigt,  dirfte  mehr  als 
fraglich  sein. 

Grwves  sah  in  einzelnen  Fällen  rasche  Wirkung  eintreten  auf  Anwen- 
dung des  Mohnsaftes,  4stündtich  zu  gr.j.  Ebenso  lobt  Lehmann  (Med. 
Zek.  v.  Ver.  für  Heilk.  in  Pr  1839.  No.  1.),  wenn  Gicht  zu  Grunde  liegt, 
das  Morphium,  Anfangs  zu  gr  y4,  dann  zu  gr.j  vor  Schletengebn- 

Gegen  Speicheliluss  der  Schwangeren  gab  Vanoye  die  Tollkirsche 
mit  Erfolg.  (Das  Extrakt  zu  anfänglich  gr.j,  später  zu  gr.  ij  auf  den  Tag.) 
Steinthal  versuchte  (neben  warmen  Bädern)  die  verdinnte  Schwefelsäure, 
Gumpert  das  Kalomel,  in  einem  Fall  mit  Glück  (2+~4mal  pro  die  gr. 
j— ij:  Huf.  Journ.  1836.  Octbr.).  Was  im  Uebrigen  an  empirisch»  Mitteln 
empfohlen  worden,  ist  praktisch  ohne  Bedeutung  geblieben. 

Oertlich  kamen  die  gewöhnlichen  vegetabilischen  oder  mineralischen 
Stoffe  in  Form  adslringirender  Mundwässer  in  Anwendung;  zu  Anfang  auch, 
wenn  Trockenheit  und  Reizbarkeit  der  Mundschleimhaut  den  Speichelfluss 
begleitete,  einlache  erweichende,  mit  Opiumtinktur  versetzte  Flüssigkeiten. 

Immer  scheint  es  zweckmässig  zu  sein,  genau  die  Verhärtnisse  der 
Blut-  und  Säftemischung  zu  erforschen,  um  wo  irgend  konstitutionelle 
Anomalien,  dyskrasische  und  anämische  Zustände  zu  argwöhnen  oder  nach- 
zuweisen, allgemein  auf  die  Oekonomie,  diätetisch  und,  wo  nöthtg,  mä 
Hälfe  roborirender  Arzneistoffe  (Tonico-aromatica)  einzuwirken,  ausserdem 
aber  auch  einzelne  etwa  vorhandene  Alterationen,  wie  z.  B.  der  drusigen 
Organe  des  Unterleibes  in  der  je  angemessenen  Weise  zu  beeinflussen.    In 
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FäNe»  ist  es  dann  möglich»  das*  man  von  Eigenmitteln  oder  vbri  einer  so- 
gen!—tun  auflösenden  Kur  etc.  einigen  Erfolg  hat.  Nach  diesen  Grundsatsen 
habe  ich  iwei  junge  Leute  mit  Skropheldiatbese  von  spontanem  Speichel- 
fkss  befreit,  der  acht  unbedeutend  war. 

Daas  da,  wo  in  Folge  des  Speichel verlostes  nach  und  nach  em  Sinken 
dir  Kräfte  antritt,  ffir  Erhaltung  derselben  durch  nährende,  leicht  verdau- 
liche Kost  zu  sorgen,  ist  selbstverständlich. 


üroette  Unterorbnung. 
KrukMton  d«r  die  RftdwoMMe  konsfiteirewieo  Orgwe« 

EnteflndiDge«  der  RackeiigeUldet 

Proleg  omena. 

Die  alte  Kolfektivbezeicbnung  Angina  umfoest  em  Anaabi  von  Affek- 
dee  Pharynx,  die  alle  daa  Gemeinsame  haben,  das«  ein  hyperämischer 
oder  eatenadlicher  Prozeee  au  Grunde  liegt,  dadurch  aber  akh  von  einander 
unterscheiden,  d*ss  die  BnUüoduog  bald  ohne  Exsudation  verbleiiH,  bald 
eine  plastisch*  oder  eine  sogenannte  diphlfaeritiscbe  Auasehwitaisg  im  Ge- 
feige  hat»  oder  die  Tandeox  zeigt,  mit  dem  üebergaog  io  Brand  zu  enden. 
Diese  Verschiedenheiten  beruhen  fbeils  auf  individuellen,  Iheile  auf  den  in 
gewiesen  vorangegangenen  Krankheiten  begründeten  oder  von  aUgemeioan 
kasmiaehew  Einflüssen  abhängigen  Verhältnissen.  (Angina  eimpfex,  exsude- 
ika  {piaetata]*  diphtberitica,  gangraenosa.)  Obgleich  in  Beaug  auf  Aetiologie 
und  Wesen  dieser  Zustände  unsere  Kennüiiss  eine  exakte  aur  Zeit  ooeh 
flieht  ist,  bat  doch  die  Therapie  mü  Hälfe  dar  neueren  Untersuchungen  den 
Fortschritt  gemacht,  daaa  cUe  Behandlung  mehr  als  froher  die  Art  der  etwa 
stafttfndendan  Exsudation  berücksichtigt  und  in  der  Wahl  der  Mittel  dagegen 
sich  eines  glücklicheren  Individualisirens  erfreut.  Allzu  scharf  darf  man  M- 
deaa  die  exsudativen  ftrazesee  nicht  sondern  wollen,  weil  manche  von  ver- 
schieden» Verhältnissen  abhängige  Kombinationen  und  Ueberftänge  vor- 
kommen. — 

Zweckmässiger  als  die  Bezeichnung  Angina  wählt  man  den  das  Weasn 
der  AÄektionen  etwas  näher  bestimmenden  Auedruck  Pbarpgiliß,  uodkowpt 
es  dabei  im  Ganzen  weniger  in  Betracht,  welcher  Theil  der  gerade  leidende 
ist,  ob  die  Handeln  (Axnjgdalitis),  das  Zäpfchen  und  Velum  palatinum 
(Uvulitis  etc.),  die  Ga*tmenbö$en  (Arcitis)  etc,  weil  meistens  die  Hyperä- 
mie oder  Eototiftdung,  auch  wenn  m  fonugaweiu»  eiw  bestimmte  Partie 
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ergrifleö  haben»  doch  weiter  über  die  Umgebung  verbreitet  und  oft  in 
raehr-weniger  allgemeiner  Ausdehnung  als  wirkliche  Pharyngitis  vorkommen. 
Bekannt  sind  die  Unterscheidungen  in  katarrhalische  und  rheumatische 
Pharyngitis.  Die  Therapie  wird  dadurch  wesentlich  nicht  difierencirt 
Wichtiger  ist  dagegen  die  Unterscheidung  nach  den  aus  begleitenden  oder 
voraufgegangenen  Krankheiten,  besonders  konstitutionellen  entspringenden 
Ursachen. 


t  Pharyngitis  mit  vorwiegender  Hyperämie  und  Entzündung  der  Handeln. 
Pharyngitis  tonsillaris. 

Dass  überhaupt  eine  allgemeine  Blutentziehung  bei  hohem  Grade  dieser 
Krankheit  unzulässig,  will  ich  nicht  behaupten*),  dass  sie  jedoch  notwen- 
dig, bezweifle  ich.  Ich  habe  eine  grosse  Anzahl  hiehergehörjger  Fälle  be- 
handelt, zum  Theil  von  grösster  Intensität,  und  bin  allemal  mit  örtlichen 
Blutentziehunge»  ausgekommen.  Man  muss  sich,  wie  ich  glaube,  an  die 
Regel  hallen,  gleich  Anfangs  eine  (vermutblich)  hinreichende  Menge  Blutegel 
appliciren  zu  lassen.  Theils  erspart  man  dem  Kranken  auf  diese  Weise 
unnölbige  Moleste  und  andernlheils  vermeidet  man  die  Halbheit  des  Erfolges, 
die  sich  bei  kleinen  mehrmals  wiederholten  (mit  Zögerung  der  Aägemein- 
wirkung  verbundenen)  Blutentziehungen  herauszustellen  pflegt  Je  nach  dem 
Alter  und  den  übrigen  Verhältnissen  lässt  man  mit  Erfolg  einige  bis  zu  20 
und  mehr  Blutegel  ansetzen.  Die  innere  Applikation  an  die  kranken  Theile, 
wie  sie  von  Bonnafox,  Broussais,  Mason  Good  u.  A.  empfohlen  wunde, 
ist  zu  verwerfen.  Die  unschlüssige,  zögersame  Verwendung  der  örtlichen 
Blutentziebungen  hat  durchstehend  eine  Verlangsamung  der  Krankheit  rar 
Folge,  namentlich  dadurch,  dass  die  inzwischen  zu  Stande  gekommene 
Neigung  zur  Eiterbildung  hingehalten  und  Anlass  zu  einem  langwierigen 
Suppuraüonsprozess  gegeben  wird. 

Völlig  unmotivirt  ist  das  Ansetzen  der  Blutegel  an  entfernte  Körper- 
stellen (Knöchel,  After,  Genitalien);  es  beruht  der  desfällige  Rath  auf  der 
Vermuthung  eines  Zusammenhanges  der  Schlundaffektion  mit  unterdrückten 
Blutungen. 

In  den  Fällen,  wo  die  Beschwerden  auch  nach  der  örtlichen  äusseren 
Blutentziehung  andauern  und  überhaupt  der  entzündliche  Charakter  der 
Krankheit  in  hohem  Grade  ausgeprägt  ist,  ist  es  ein  rationelles  Verfahren 
das  Blut  direkt  an  den  ergriffenen  Partien  zu  entziehen,  doch  nicht  durch 
Butegel,  sondern  durch  oberflächliche  lncisionen.   (Skarißkation.)    Zu 


*)  Cf.  Louis:  Rech.  s.  1.  eff.  d.  1.  seignäe  etc.  S.  29. 

Chavfford:  Arch.  g4n.  XXVIII.  314.  Oeuvr.  d.  m6d.  prat.  Par.  184a  I.  363. 
Bturgevw:  Arch.  gte.  1850.  Aug.    (Verwirft  jede  BluUnlaehuDg.) 
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§hicben:  Romain  Girardm  in:  Journ.  d.  conti,  mdd.  chir.  VI.  Ann.  p.  177; 
Fr.  Haue:  A.  Med.  Corr.  1832.  HA.  11  u.  A.  in  der  Regel  erfolgt  auf 
die  Staißkation  eine  rasche  Abnahme  aller  entzündlichen  Symptome.  Wenn 
dessen  ungeachtet  dies  Verfahren  eine  allgemeinere  Anerkennung  nicht  ge- 
foden,  dürfte  die  Ursache  mehr  in  der  Scheu,  dasselbe  (in  der  nicht  un* 
geßhrtid)  chirurgisch  zu  behandelnden  Region)  in  Ausführung  zu  bringen, 
ab  in  der  etwaigen  Unzuverlässigkeit  desselben  begründet  sein. 

Oertlicbe  Bluteoteiehungen  durch  Schröpfköpfe  im  Nacken  oder  Oeff- 
Dung  der  Froschvenen  sind  mit  Recht  verlassen  worden. 

Ausser  den  Blutentziehungen  gibt  es  noch  dreierlei  Mittel,  die  in  der 
Behandlung  der  fraglichen  Krankheit  erfabrungamässig  von  positivem  Nutzen 
and:  Emelica,  Purgantia  und  Vesikatore.  Ich  schätze  namentlich 
die  Brechmittel  und  spanischen  Fliegen,  von  deren  gleich  anfanglicher  Ver- 
wendung ich  die  raschesten  und  erfreulichsten  Erfolge  sah.  Das  aber  ist 
eben  die  Bedingung  des  Erfolges,  dass  sie  gleich  im  Anlange  der  Krankheit 
io  Anwendung  kommen,  wobei  es  hinsichtlich  der  Emetica  keinen  Unter- 
schied bedingt,  ob  gastrische  Komplikation  vorhanden  oder  nicht  Die  Vesi- 
katore legt  man  am  besten  in  Form  eines  einen  halben  oder  %  Zoll  breiten 
Bandes  rings  um  den  Hals.  Die  Abführmittel  wende  ich  in  der  Regel  nur 
dann  an,  wenn  ich  Grund  finde,  den  Brechakt  zu  vermeiden.  Sie  kommen 
an  Wirkung  den  Brechmitteln  zwar  nicht  gleich,  leisten  aber  doch,  früh- 
xaüg  in  angemessener  Dosis  verabreicht,  recht  erwünschte  Dienste,  indem 
durch  sie  alsbald  die  Heftigkeit  der  Entzündung  und  das  begleitende  Fieber 
gemässigt  zu  werden  pflegen. 

Bekanntlich  wurden  früher  zum  Zweck  der  Erweichung  und  Reiz- 
müderang,  zur  Hebung  der  entzündlichen  Spannung  und  Schmerzhafligkeit 
regelmässig  Mund-  und  selbst  Gurgelwäaser  empfohlen.  Auch  noch  in  der 
oeuern  Zeit  sind  diese  Mittel  bei  sehr  Vielen  behebt  geblieben.  Auf  das 
Eotschiedenste  muss  ich  mich  gegen  alle  dergleichen  Versuche  erklären,  die, 
so  lange  irgend  ein  Grad  entzündlicher  Reizung  besteht,  darauf  ausgehen, 
erweichend  oder  reizmildernd  zu  wirken.  Gurgelwässer  bewirken  gerade 
des  Gegentbeil  von  dem,  was  gewünscht  wird;  denn  durch  die  yon  ihnen 
veranlasste  Bewegung  der  leidenden  Partie  kann  nur  eine  Steigerung  der 
Reizung  hervorgerufen  werden;  Mundwässer  dagegen,  die  man  nur  mit 
Pinseln  etc.  einflössen  oder  auch  einspritzen  will,  sind  an  sich  ausser 
Stande,  in  solcher  Weise  etwas  zu  leisten,  können  aber  leicht  gleichfalls 
direkt  schaden,  weil  sie  doch  jedenfalls  den  Kranken  nöthigen  (besonders 
beim  Einspritzen),  Bewegungen  der  Schlingwerkzeuge  auszuführen.  (Allen 
anderen  örtlich  reizmildernd  wirkenden  Mitteln  wären,  falls  überhaupt  solche 
zur  Anwendung  kommen  sollen,  die  schon  von  (Julien  empfohlenen  einfachen 
Janen  Wasserdämpfe  vorzuziehen.) 
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E$  and  übrigens  diese  Mittel  überhaupt  nicht  einmal  nöthig,  und  ur 
einer  Mangelhafligkeit  in  der  sonstigen  Behandlung,  einem  Schwanken  m 
der  anfänglichen  Wahl  und  Verwendung  der  rechten  Hälfen»  dem  Venb- 
siamen  des  rechten  Zeitpunkte  zom  Handeln  etc.  verdanken  m  ihre  Em* 
pfehlvng.  Das  am  besten,  sichersten  und  schnellsten  erweichend  und  reu» 
mildernd  wirkende  Mittel  ist  die  Bewältigung  der  Hyperämie  und  Entiäadung 
selbst,  wozu,  je  nach  der  Art  des  Falles  gewählt,  die  einen  oder  anderen 
der  genannten  vier  Hauptmiltel  (Btatetfaehungen»  Emetiea,  Purgantia,  Tesi- 
katore)  vollkommen  hinreichen. 

Eine  höchst  zweifelhafte  Bereicherung  des  Heilverfahrens  bilden  gleich» 
falls  die  meisten  der  örtlichen  Abortivmittel,  sofern  sie  mit  verhih- 
nissmässig  starker  mechanischer  Einwirkung  verbunden  sind.  Hieher  ge- 
hört 2.  B.  Velpeau's  Verfahren,  mit  dem  zuvor  benetzten  und  dann  to 
Alaunpulver  getauchten  Finger  3 — 4ma1  täglich  über  Mandeln,  Gaumensegel 
mit  allen  Vertiefungen,  selbst  über  die  ganze  Gegend  bis  auf  den  Kehlkopf 
hinab  hinzufahren,  und  in  der  Zwischenzeit  mit  einer  Alaunlösung  gurgeln 
zu  lassen*).  Aehnliches  gilt  von  den  Empfehlungen  des  Borax,  des 
kohlensauren  Kalks  (Guyton-Morveau),  des  verdünnten  Chlorwassers 
(Oramer),  des  Zinc.  aceticum  (Ptange  in  Bernh.  u.  Vt  Zeitschr.  184T. 
1.  3),  des  Plumb.  aceticum  {Rui-Ogez  in  Ann.  d.  1.  Soc  d.  mW. 
d'Anv.  1852.  Jan)  etc. 

Ein  wirkliches  Abortivum  ist  dagegen  der  Höllenstein,  gleich  von 
vornherein  (in  Substanz  oder  in  einer  konzentfirten  Lösung)  angewendet 
Man  nimmt  ein  kurzes,  vorn  abgerundetes  und  in  dem  Träger  möglichst 
sicher  befestigtes  Stück  Höllenstein,  und  überfährt  dbtttif,  soweit  sich  Böthung 
zeigt,  die  Schleimhaut  der  Mandeln  und  übrigen  Rachengebilde  leicht  und 
rasch,  einmal  täglich,  worauf  mit  einer  schleimigen  Flüssigkeit  gegurgelt  und 
der  Mond  ausgespült  wird,  was  hier  im  Gegensatz  %u  anders  behandelten 
Fällen  durchaus  ohne  obgedachten  Nachtheil  geschieht,  kh  bediene  mich 
am  liebsten  des  Arg.  nitric.  in  Substanz.  Wird  die  Lösung  desselben  vor- 
gezogen, so  nimmt  man  zum  Bestreichen  einen  feinhaarigen  weichen  Pinsel 
Nach  2  bis  4  Aetzungen  ist  die  Krankheit  in  dfer  Regel  als  beseitigt  zu  be- 


*)  Vergl.  (J.  Weteling)  Rb.  Mouatsschr.  Jul.  1849. 

(lange)  Med.  C.  Ztg.  1831.  No.  49.  —  Lange  lobt  das  Einblasen  des 
Alaunpnlvers  (WestöapeU'schtB  Mittet),  vrelobes  4  ti« 2atdl*  geschahen 
soN,  je  nadi  Dringfccbäeit;  im  Angiia  bucwin  —  fteiter  angriff! 
£r  fügt  diesem  Lobe  die  Beaerkuag  bei,  4ass  bei  gleichzeitiger 
Mitenteöndung  der  Mandeln  die  Heilung  sieht  wie  sonst  in  einigen 
Tagen,  sondern  langsamer  erfolge.  Die  angeführten  fälle  von  rascher 
Heilung  sind  also  wohl  keine  sebr  bedeutende  Halsentzündungen 
gewesen, 
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Iratiittt).  Ihn  boaiko  todtss,  das*  dies  AeUverfahren  nicht  ohne  weiteres 
Pk  alle  Filto  pasel  Insonderbeil  sind  es  gastrische  Störungen,  die  aunäcfast 
die  Anwendung  eines  Brechmittels  (oder  einer  Abführung)  nflthig  mache* 
■nd  ist  es  selbstverständlich,  daas  man  in  den  intensivsten  EntaunduflgsffilleB 
die  JMMtf»  örtlicher  Blttentnehyfteen  beotttrt. 

Dfber  die  Anwendung  des  HäUenstetes  ab   eines  AbortivmiUdtf   bei 
Pharyngitis  tonsillaris  sind  m  vergleichen: 

«taues;  DnbL  Journ*  1809«  Jan. 

Bernhard:  Prof*  Journ.  1846.  Febr. 

Nalidin:  Joum.  d  Toül.  1846.  Juni  u.  Juli 

£*»tctt:  Med.  Tim.  1849.  Aug. 

Herpin:  L'fln.  med.  1852.  No.  75  ti.  76. 

GipU:  Gaz.  des  höp.  1852. 

Durani  (GreppoJ:  Journ.  d.  med.  d.  Lyon.  1845.  Nov. 


Anderweitig  empfohlene  Abortivmittel  sind: 

Schwefelsäure  mit  Honig  (Sydenham  Op.  omn.  1.  C.  VII). 

Salzsäure  in  Linklusform  (Thielmann  Med.  Zlg.RussI.  1852.  No.  18). 

Vinaigre  des  quatre  Voleurs  (v.  Rhyn  L'Un.  1852.  No.  49). 

Tinctura  Pimpin.  alb.  (innerlich  zu  gtt.  xx-lx  auf  Zucker,  lang- 
sam zu  verschlucken,  fast  untrüglich  (?)  nach  Günther). 

Guajac  (Morris*)  Gaz.  des  höp.  1850.  No.  14;  Mounds  Med.  chir. 
Rev.  1850.  Jan.;  Sprengler  N.  med.  chir.  Ztschr.  1851.  No.  44: 

,  Guajac  beseitigt  die  Pharyngitis  tonsill.  sehr  häufig  schon  in 
24  Stunden  (!?);  Carson  Lond.  med.  Gaz.  1843.  Oct.;  Jos.  Hell 
ibid.  VoL  XXVII;  Colier,  Hannay  u.  A.). 


*)  Äc     Guaj.  pulv.  Sß 

Mdcil.  g.  Mim. 

Syr.  spl.  "ST  3j 

Aq.  Gass.  3ß 

—  destill.  3vj. 
M.  S.  3mal  täglich  2  Essl.  voll  zu  nehmen.  (Dadurch  sollen  die  heftigsten 
Anginen,  wobei  die  angetriebenen  Mandeln  sich  beinah  berührten,  in  3  Tagen 
beseitigt  worden  sein.  Morris  beginnt  indess  die  Kur  entweder  mit  einem  Abführ- 
•ttlel,  wozu  er  schwefelsaure  Maguesia  oder  10  Gran  von  den  Kfclocfuintenpitleh 
liromt,  oder  mit  einem  Eaetioum  (Brechwurzel)*  welchem  eine  Stunde  nachher 
das  Abführmittel  folgt.  Hierauf  wird  obige  Mischung  gegeben.  Ebenderselben  be* 
diente  sich  auch  Sprengler.  Wie  weit  ist  denn  hiebei  die  Guajac -Wirkung  zu 
veranschlagen? 
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Wenn  nun,  obgleich  die  oben  erörterte  empirisch -rationelle  Haibe- 
handlung innegehalten  wurde,  gegen  den  dritten  oder  vierten  Tag  eine  Ab- 
nahme der  Erscheinungen  nicht  hervortritt,  im  Gegentbeil  die  Erscheinungen 
zunehmen,  indem  das  Schlingen  noch  mehr  erschwert,  das  Athmen  mehr 
und  mehr  belästigt  wird  und  grosse  Unruhe  und  Angst  sich  einstellen,  so 
ist  wahrscheinlich,  dass  eine  nicht  mehr  zu  verhindernde  Eiterbildung  im 
Werke  ist  und  die  Aufgabe  wird  nun,  diese  durch  warme  Umschläge  um 
den  Hals  (auch  durch  warme  Dämpfe)  zu  unterstützen,  demnächst  aber, 
wenn  in  dringenden  Fällen  nicht  alsbald  spontane  Eröfihung  erfolgt,  für 
künstliche  Entleerung  des  Eiters  zu  sorgen.  Bis  dahin  sucht  man  die  Be- 
schwerden des  Kranken,  durch  ableitende  Klysüre,  durah  örtliche  Blulent- 
ziehungen  (Skarifikalionen)  ete.  möglichst  zu  erleichtern. 

Liegt  eine  Dringlichkeit  der  Abscessöffnung  nicht  vor,  so  kann  man 
den  spontanen  Aufbruch  abwarten,  der  gewöhnlich  in  etwa  acht  Tagen  erfolgt 

Man  öffnet  den  Eiterheerd  am  sichersten  mit  dem  etwas  zugespitzten 
Nagel  des  Zeigefingers  oder  mit  dem  Hesser,  ohne  Anwendung  der  eigens 
dafür  empfohlenen  Apparate.  Wer  dergleichen  Operationen  vorzunehmen 
nicht  gewohnt  ist,  thut  besser,  einen  chirurgisch  kundigen  Kollegen  den 
Schnitt  machen  zu  lassen;  denn  allerdings  könnte  Unvorsichtigkeit  leicht 
grosses  Unglück  anrichten.     (Anschneiden  der  Karotis.) 

Hitunter  ist  der  Eiter  statt  in  einer  grösseren ,  in  mehren  kleinen  Abs- 
cesshöhlen  enthalten.  Für  diesen  Fall  empfehlen  sich  Skarifikalionen,  wo- 
durch Blut  und  Eiter  zugleich  entleert  werden. 

Das  Operiren  scheuend  oder  für  solche  Fälle,  wo  bei  dringender  Er- 
stickungsgefahr wegen  starker  Anschwellung  der  Tonsillen  die  Zeitigung  der 
Suppurationsstelle  nicht  rasch  genug  vor  sich  gehen  will,  haben  Einzelne 
angerathen,  durch  Einleitung  eines  Brechaktes  den  Abscess  zum  Platzen  zu 
bringen.  Hitunter  gelingt  die  Eröffnung  auf  diese  Weise,  am  leichtesten 
bei  Kindern ,  ist  aber  bedeutende  Volumzunahme  der  Handeln  und  also  be- 
trächtliche Beengung  des  Raumes  vorhanden,  die  keine  Beweglichkeit  gestattet, 
oder  sind  die  Abscessdecken  verhältnissmässig  stark,  so  ist  von  diesem 
Verfahren  kein  Erfolg  zu  hoffen. 

Nach  geschehener  Oeffnung  wird  der  Handelabscess  wie  jeder  ähnliche 
auch  behandelt.  Der  Kranke  beobachte  Ruhe,  enthalte  sich  des  Sprechens, 
geniessc  möglichst  nur  dünnflüssige  reizlose  Nahrung  etc.  Ausserdem  wendet 
man  bisweilen,  wenn  die  Empfindlichkeit  sich  verloren  bat,  noch  für  einige 
Tage  milde  Gurgel wässer  an,  denen  etwas  Chlorkalk  zugesetzt  werden  kann, 
wenn  die  Eiterabsonderung  länger  anhält  und  ein  unangenehmer  Geruch  sich 


Bekanntlich   hinterlässt   die   in   Rede   befindliche  Affektion    gern    die 
Neigung  zu  wiederholtem  Befallenwerden.    Es  gibt  besonders  einzelne  Indi- 
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vitafl,  die  bei  jeder  kleinsten  Veranlassung  der  "Krankheit  aufs  neue  erliegen. 
Ich  beobachtete  dies  besondere  bei  skrophulöser  und  tuberkulöser  Disposi- 
tion, und  fest  immer  trat  bei  diesen  abermaligen  Erkrankungen  rasch  wieder 
Suppuralion  ein.  Es  gib!  hiegegen  keine  andere  Prophylaxis,  als  die  allge- 
mein hygienische.  Der  Gefährdete  muss  mit  Vorsicht  versuchen,  sich 
(eveoL  die  exponirte  Region)  abzuhärten.  Wie  dies  zu  beginnen,  lehrt  das 
in  ersten  Tbeil  und  sonst  verschiedentlich  darüber  Erörterte. 


War  das  Gaumensegel  bei  der  Entzündung  der  Rachengebilde  in  höherem 
finde  mitbeteiligt,  so  kann  es  geschehen,  dass  ein  Erschlaffungszustand 
desselben  kurze  Zeitlang  zurückbleibt.  Meistens  gewinnt  es  spontan  seine 
TonicitÄt  wieder.  Wo  dies  nicht  der  Fall,  muss  man,  namentlich  um  das 
gleichzeitig  vorhandene  Näseln  und  das  Zurückweichen  eines  Theils  der  Ge- 
tränke durch  die  Choanen  zu  beseitigen,  zur  Anwendung  zusammenziehender 
Mittel  schreiten4).  Unter  diesen  empfiehlt  sich  vorzugsweis  der  Höllen- 
stein in  einer  koncentrirten  Lösung,  womit  man  das  Gaumensegel  bepinselt 
Bisweilen  bleibt  die  Behandlung  erfolglos,  auch  wenn  sie  bereits  frühzeitig 
dogeleitet  wurde. 

Nicht  selten  bildet  sich  aus  akuter  Handelentzündung,  besonders  einer 
öfter  wiederholten,  chronische  Anschwellung  der  Handeln  mit  mehr  oder 
weniger  Härte  hervor.  (Primäre  Entstehung  derselben  bei  länger  dauernder 
Einwirkung  örtlicher  Schädlichkeiten  wird  weniger  oft  beobachte!.)  Soge- 
nannte Verhärtung  mit  Hypertrophie  und  Skirrh  bei  älteren  Autoren. 

Diese  chronische  Anschwellung  und  Induration  der  Handeln  pflegt  mehr- 
wemger  obstinat  zu  sein  und  widersteht  in  der  Regel  den  herkömmlich 
empfohleeen  Hundwässern  etc.  Nichts  desto  weniger  kann  man  dieselben 
vorerst  versuchen.  Zeigen  sie  sich  aber  nutzlos,  so  säume  man  nicht,  sich 
der  Aelzmethode  zu  bedienen,  wie  sie  z.  B.  von  Cussack  ausgeübt  worden, 
ich  habe  in  3  hartnäckigen  Fällen  diesem  Verfahren  einen  kaum  erwartet 
günstigen  Erfolg  zu  verdanken.  Man  ätzt  mit  Arg.  nitric.  in  Substanz  und 
drückt  den  Stift,  indem  man  allmäKg  die  Applikationsslellen  wechselt,  stark 
auf  Dies  wird  in  kürzeren  oder  längeren  Zwischenräumen,  je  nach  dem 
Erfolge ,  wiederholt,  und  lässt  man  in  der  Zwischenzeit  adstringirende  Gur- 
gelwässer gebrauchen.  Besieht  das  Uebel  auf  skropbulöser  Basis,  so  ist 
der  innerliche  Gebrauch  des  Jodkali  gerechtfertigt,  während  Quecksilber- 
präparate  innerlich  wie  äusserlich  zu  vermeiden  sind. 


*)  Nach  Trouucw  verdünnter   Salmiakgeist.  —  MorUsea*  wendete  den 
Gtlvanismus  an. 
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Für  hartnäckige  Fälle  hat  man  die  partielle  Edkiürpation  der  Mandela 
angeraten,  ein  keineswegs  so  unbedenkliches  Verfahren,  wie  man  hat 
glauben  machen  wollen.  (Vergl.  Wunäerüch  1.  o.  1IL  &  719.)  Vortage 
weis  eingenommen  dafür  sind  Jtofosta*),  GuervM  i.l*)9  A.  Robert*)  etc. 
Die  Mandelexstirpation  darf  TenriMigar  Weise  nur  das*  vorgenofflawa 
werden,  wenn  die  übrigen  Eneheiresen  erschöpft,  die  durch  die  Ansebwri- 
lung  bedingten  Alhem-  nnd  Schlingbeschwerden  sehr  bedeutend  sM,  und 
der  Patient  selbst  die  Befreiung  von  dem  Uebel  wünscht,  indem  er  keinen 
notwendigen  Grund  hat,  die  dereinstige  vollständige  Reaktivirung  seiner 
Stimme  zu  wünschen.  Da«  isft  die  Abtragung  einea  Tbeife  der  Handeln 
ebene®  gerechtfertigt,  wie  die  eines  Tbeils  dea  hypertrophisch  gewordeoea 
«od  in  der  bekannten  Weise  belästigenden  Zäpfchen* 

Huss  gibt  den  Math ,  zu  verschiedenen  Malen  einen  mehr*  Minuflen  an- 
hakenden Druck  mit  dem  Zeigeiteger  auf  die  hypertrophischen  Maftdela 
ausauüben,  wodurch  neben  Anwendung  zusammeniehender  Curgelwlsser 
Zeiiheilung  bewirkt  werden  soll.  Mächt*  (wenigstens  in  älteren  Fallen)  sehr 
fraglich  sein.  

Wenn  im  Verlauf  fieberhafter  Krankheiten  bedeutende  Schling-  and 
Atembeschwerden  auftreten,  so  ist  es  häufig  der  Fall,  dass  Abscessbilduag 
in  Folge  accessoris*her  Pharyngitis  (Relropharyngealabscesse)  bei  der 
Lokalinspektioo  als  Ursache  derselben  erkannt  wird.  Zur  Zeit  dieser  Ent- 
deckung ist  die  Frist,  innerhalb  welcher  ein  (sonst  zunächst  zu  versuchendes) 
antiphlogistisches  Verfahren  nützen  kennte,  in  der  Reget  bereite  abgelaufen, 
und  man  hat  nur  noch  die  Indikation  z?  erfüllen,  dea  Abscess  »Mals 
eioea  Drucks  mit  dem  Nagel  das  Zeigefingers  oder  mit  dam  Messer  tu  off- 
nen,  Sollte  man  der  Diagpos«  zwischen  Abscesa  und  Glotiie&dem  nkkt 
sicher  sein,  so  liegt  daran  nicht  allzuviel,  denn  auch  dna  OedMa  müasW 
angeschnitten  werden» 

Ist  der  Erfolg  der  Operation  kein  exakter,  so  versuche  mm  alsbald, 
durch  ein  Emeticura  nachzuhelfen,  wo  möglich  den  Eiterheerd  kräftig  w 
enUeerea  Wenn  die  Operation  in  der  einen  oder  anderen  Weise  getanem, 
Iftsat  man  nachträglich  mit  milden  lauen  Flüssigkeiten  gurgeln. 

Wo.  alle  übrige  Bemühung  vergeblich,  muss  zur  Fristung  des  Leben» 
tracboolomirt  werden. 


1)  Wien.  «eitschr.  18».  VI.  it. 

2)  L'Union  m<*d.  1852.  08  a.  67. 

3)  Bull.  d.  Lkör.  1843.    Mai  u.  Juli. 


%     2.  Allgemeine  Baehenentzfkndungen. 

1.  Pharyngitis  simplex. 

Die  für  gewöhnlich  sogenannte  einfache  leichte  Halsentzündung/  bei 
welcher  mehrweniger  alle  Pharyngeafgebilde  betheiligt  sind.  Die  Behandlung 
besteht  in  gelinderer  oder  bestimmterer  Anwendung  der  Antiphlogose  und 
der  einen  oder  anderen  derjenigen  Mittel,  die  in  den  vorhergehenden  Ab- 
schnitten Erwähnung  fanden. 

2.  Pharyngitis  cum  exsudatione  plastica. 

Ich  verweise  auf  das,  was  ich  bereits  an  einer  früheren  Stelle  über 
die  Rechtmässigkeit  der  Unterscheidung  plastischer  und  diphtherischer  Ex- 
sodation  gesagt  habe.  Wir  sind  bis  jetzt  noch  nicht  im  Stande,  die  sehr 
verschiedenen  Beobachtungen,  welche  in  diesem  Belange  vorliegen,  auf  eine 
scher  and  wesentlich  dfflferencirende  Grundlage  zurückzuführen.  Dass  der 
(fiphtherilüsche  Prozess  ein  eigentümlicher»  ist  wohl  gewiss,  aber  sind  z.B. 
die  beim  Scharlach  im  Pharynx  vorkommenden  Ausschwilzuogen  wesentlich 
verschiedene  oder  verwandte  Erscheinungen?  Gerade  diese  Scharlach-Exsu- 
datiooen  im  Rachen  scheinen  den  vornehmsten  Grund  abgegeben  zu  laben, 
eine  besondere  exsudatio  plastica  anzunehmen;  und  doch  kommen  auch  in 
Scharlach  solche  Ausscbwitzuqgen  vor,  die  ganz  den  diphtheriüschen  gleichen. 

Die  Behandlung  nmss  natürlich  sowohl  auf  den  zu  Grunde  liegenden 
allgemeinen,  wie  auf  den  örtlichen  Prostess  ihr  Augenmerk  richten. 

Oertlich  sind  die  früher  erörterten  Adftripgentien  und  AeUfloittei  g&* 
bräuchlich:  Säuren,  adstringirende  Dekokte,  Silbersalpeterlösung  etc.,  hype- 
rämische  und  entzündliche  Erscheinungen  höheren  Grades  werden  antiphlo- 
gistisch behandelt.  Innerlich  verordnete  man  theils  Antiseptica,  theils  Tonica 
and  Reizmittel.  Nach  Gueretin  sind  Abführmittel  von  Vortheil.  Ausser- 
dem empfiehlt  sich  als  hüftreiches  Mittel  das  Kai.  ^hloricum,  welches 
in  der 

3.  Pharyngitis  diphtheritica 

(Bachencroup) 

so  wesentliche  Dienste  leistet  Schon  a  posteriori  hinsichtlich  der  vortreff- 
hctoea  Wirkiu$  dwes  Mittels  bei  diphtherischen  und  anderen  Exsudationen 
m  BfWe  mtcbte  kk  m  schliesaan.  geneigt  scia,  daes  die  genannten  2«* 
Hiode  von  wesentlich  verschiedener  Natur  nicht  sind.  Ebenso  halte  ick 
■  Anaetmg.  nde*  Fäöft  die  Pharyngitis  diphtheritica  nur  für  eine1  Vor» 

Bufcrin  der 

4.  Pharyngitis  gAPfrftOJMWU 

nd  gtule*  dts*  da>  »W*  diefte  tariere  nwhr  afe  solche  gleich  und  ohne 
dtp&thutitiscbfr  Exseri&tieb  aofttitt,  <Sfe  Otatche  dam*  wertetem* 
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lieh  nur  in  der  grösseren  Intensität  oder  Verbreitung  des  beiden  Erschei- 
nungen als  Quelle  dienenden  septischen  Prozesses  der  Säftemasse  zu 
suchen  ist. 

Seitdem  ich  in  der  Behandlung  des  Rachencroups  den  grossen  Erfolg 
des  chlorsauren  Kali  kennen  gelernt,  trage  ich  kein  Bedenken,  ange- 
legentlich dies  Mittel  anstatt  aller  sonst  gebräuchlichen  zu  empfehlen.  Ab- 
fuhrmittel erheischen  wenigstens  grosse  Vorsicht,  und  Brechmittel  sollte  man 
nur  in  dem  Nothfall  anwenden,  dass  die  Exsudation  sich  weiter  auf  die 
tiefergelegenen  Theile  ausgebreitet  hätte  und  für  den  Augenblick  mit  Er- 
stickungsgefahr drohte. 

Alle  Ableitungsmittel  auf  die  Haut,  namentlich  die  Vesikatore,  sind 
direkt  zu  widerrathen,  weil  sie  einerseits  nicht  nützen,  andrerseits  aber  ver- 
ursachen können,  dass  die  Applikationsstelle  zu  einer  diphtherischen  Ge- 
schwärsfläche  sich  umwandelt. 

Blutentziehungen  könnten  nur  ganz  zu  Anfang  eine  Indikation  Buden, 
später  schaden  sie  positiv  durch  Herabsetzung  der  ohnehin  schon  schwan- 
kenden Kräfte.  Die  Krankheit  koupiren  (wie  behauptet  worden)  können 
sie  niemals. 

Die  örtliche  Behandlung,  gleich  von  vornherein  zu  berücksichtigen,  be- 
ruht auf  Anwendung  der  Aetzmitlel.  Namentlich  zu  empfehlen  ist  die 
Salzsäure  im  Linktus.  Es  würde  müssige  Wiederholung  sein,  wenn  ich 
hier  die  im  Einzelnen  empfohlenen  Mittel  und  Encheiresen  erörtern  wollte. 
Sie  sind  dieselben,  von  denen  bei  Abhandlung  der  Therapie  der  resp. 
Kehlkopfexsudationen  etc.  die  Rede  war. 


Je  mehr  der  örtliche  Prozess,  meistens  bei  gleichzeitiger  Verschlechterung 
des  Allgemeinzustandes,  den  putriden,  septischen  Charakter  annimmt 
(zur  sog.  Pharyngitis  gangraenosa  wird),  um  so  dringlicher  stellt  sich  die 
Indikation  heraus ,  für  Stützung  der  Kräfte  durch  leichtverdauliche  nährende 
Kost,  unterstützt  von  Wein  und  tonisch -aromatischen  Mitteln,  zu  sorgen. 
Sonstige  innerliche  Mittel  versprechen  nicht  viel.  Man  kann  Säuren  und 
CUorkali  versuchen. 

Oertlich  sucht  man»  wo  möglich,  den  Brand  zu  begrenzen.  Deshalb 
entfernt  man  die  Schorfe  und  ätzt,  soweit  die  leidenden  Tbeito  zugänglich 
änd«  (Schwefelsäure,  Salpetersäure,  Hollenstem*  * —  Nach  Barthez  und 
Mliet:  Chlorkalk).  Kann  man  der  brandigen  Partie  mit  Aetzmütetn  oicfeA 
beikommen,  so  verordnet  man  entsprechende  Gurgelwässer  oder  macht  Ein- 
spritzungen von  antiseptisefeen  Stoffen.    ' 

Itond^.fintfeEQung  der  Bftudscfettfe  zu  fördern, hat  am  Emetica 
empfohlen.    (Brechwurzeliafup,  Vinum  IpecAc*  etc.),    Di*  Schwäch»  dir 
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Kranken  wird  indess  häufig  ihre  Anwendung  unlhunlich  machen.  Eben  so 
m  man  mit  Abführmitteln  vorsichtig,  wenn  die  Leibesöffnung  retardirt  wird. 
(Riciousöl    in   Lavementform). 


Dritte  Unterordnung. 
Krankheiten  der  Speiseröhre. 

Erates  Kapitel. 

Entzündung  der  Speiserohre«    Oesophagitis. 

t   Akute  Form. 

Entsteht  die  Entzündung  in  Folge  des  Yerschluckens  scharfer,  ätzender 

Substanzen v  so  bemüht  man  sich  zunächst,  je  nach  der  chemischen  Natur 

des  schädlichen  Stoffes  auf  entsprechende  Weise  neutralisirend  zu  wirken. 

Ist  man  sofort  zur  Stelle,  bevor  eine  eigentliche  Entzündung  sich  ausgebildet 

hat,  kann  man  mechanisch  Brechen  zu  erregen  suchen,   sonst  verordnet 

man,  wenn  das  Schlingen  nicht  unmöglich,  eine  milde  Abfuhrung:  Ol.  Ri- 

dm,  Kalomel  mit  Nachnahme  eines  Löffels  voll  Baumöl  oder  eines  Bissens 

frischer  ungesalzener  Butter. 

tf 

Bei  der  Oesophagitis,  die  durch  scharfe,  spitze  Körper,  welche  in  den 
Schlauch  gelangten,  hervorgerufen  wird,  reicht  man  zunächst  abwechselnd 
öüge  und  einhüllende  Substanzen,  Ifucilaginosa,  Brodkrume  etc.,  um  wo 
möglich  die  Weiterbeförderung  des  Corpus  delicti  zu  veranlassen.  Wird  das 
Hinabdringen  der  Bissen  verhindert,  so  halte  man  damit  inne  und  versuche 
mit  Vorsicht,  durch  die  Schlundsonde  den  fragl.  Zweck  zu  erreichen. 


Nach  Rademacher  gibt  es  eine  Oesophagitis  gastrica,  die  zur  Zeit 
herrschender  gastrischer  Fieber  vorkommen  und  mit  Dysphagie  verbunden 
srin  soll.  (Ursache:  Schwäche?  oder  vielleicht  dannwann  spastische  Affek- 
tioo?).  Rademacher  will  sie  mit  Boraxsäure  und  einem  demnächstigen 
Schütteltrank  von  Magnesia  beseitigt  wissen. 


Die  Oesophagitis   der   Säuglinge  (wirkliche  Oesophagitis T),  welche 
von  Billard  (Mal.  des  enf.  nouv.  n&.  II.  ediL  1853.  S.  288)  beschrieben 
IL  so 
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worden,  bedarf  weiterer  Eigründung,  um  als  sflfeetot&ndige  Kraukhetoforiii 
anerkandt  werden  zu  ktamen.  Bittmrd  liess  2 — 4  Btalegel  an  den  Häs 
setzen,  Breiumschläge  um  denselben  machen,  lotete  mittels  Mitohklysitire, 
Ealomel  auf  den  Darm  ab,  und  die  flüssige  Nahrung  wurde  in  der  der 
Muttermilch  eigenen  Temperatur  gegeben. 


Entsteht  Hyperämie  oder  Entzündung  der  Schleimhaut  des  Oesophagus 
in  Folge  des  Gebrauchs  von  Breofewemötein,  so  idt,  indem  das  Hitlel  sogleich 
ausgesetzt  wird ,  die  gewöhnliche  entzündungswidrige  Behandlung  einzu- 
schlagen, und  entsteht  die  Aflfektioa  ■  Folge  von  akuten  Allgemeinkrankheiten 
(Pocken  etc.),  hält  man  sich  möglichst  an  die  dem  Grundleiden  zukommende 
Kurart*).  __     

Abgesehen  von  der  kausalen  Indikation,  ist  die  allgemeine  Behandlung 
nach  der  gewöhnlichen  antiphlogistischen  Heilmethode  einzurichten. 

Hohe  Grade  der  Entzündung  verlangen  eine  allgemeine  Blutentziehung, 
denen  man  Blutegel  (10 — 20)  folgen  lässt,  wo  nölhig,  wiederholt.  Statt 
der  Blutegel  werden  von  manchen  Schröpfköpfe  empfohlen,  an  die  Seiten 
des  Halses  oder  zwischen  die  Schulterblätter  zu  appliziren. 

Die  äusserlicben  oft  belobten  Mittel:  ölige  und  narkotische  Einreibungen, 
warme  Umschläge,  Senfteige  und  Vesikalore  nützen  wenig  und  letztere 
können,  zu  früh  angewendet,  sogar  leicht  schaden.  Die  zweckmässigste 
Ableitung  ist  die  auf  den  Darmkanal,  wie  oben  angegeben,  oder,  wenn  das 
Schlingen  behindert  ist,  in  Form  abführender  Lavements. 

Wenn  fremde  Körper,  zum  Theii  auch  wenn  ätzende  Substanzen  die 
Ursache  der  Entzündung  waren,  kann  man  füglich  die  äusserliche  Verwendung 
der  Kälte  in  Form  kalter  Umschläge  versuchen,  während  innerlich  Eis  ge- 
nommen wird,  welches  der  Kranke,  sobald  es  im  Munde  abgerundet,  ver- 
schlucken kann.  Hier  eignet  sich  auch  Kalomel,  wie  oben  angegeben,  so 
wie  die  Einreibung  der  grauen  Salbe. 

Im  Allgemeinen  sind,  sobald  das  Schlingen  nicht  durch  Krampf  un- 
möglich gemacht,  schleimige  und  besonders  ölige  Substanzen  zuträgliche 
Hülfcmittel 

Bedeutende  Entzündungsgrade  sind  stets  von  spastischen  Erscheinungen 
begleitet,  die  oft  sogar  die  Einführung  der  kleinsten  Quantitäten  gani  müder 
Stoffe  unmöglich  machen.  In  Ansehung  dieser  ist  der  Gebrauch  der  War* 
kotica  indizirt.  Man  sucht  sie  endermatisch  oder  im  Lavement  (12—30  gtt 
TincL  Op.)  beizubringen. 


*)  Ueber  die  verschiedenen  Arten  der  Oesophagus -Entzftndutogen  vergl.  Op- 
fotoer:  Wien.  med.  Wocbentchr.  1851.  2.  5.  12. 


So? 

Ber  quälend*  Durst  wird  am  besten  durch  Eisstuckchen  gemfldert,  die 
der  Kranke  hm  Munde  abgehen  lässt,  oder  es  werden  ¥mrt\  öfter  Zunge  and 
Lippen  mit  etfrisdhendeto  l*lüsöJgkefcen  fengefeuehtet. 

Bisweilen  ist  die  mehrstündige  oder  mehrmals  am  Tage  wiederholte 
Anwendung  lauwarmer  Bäder  von  ausgezeichnetem  Erfolge. 

Eine  Hauptrucksicht,  die  der  Kranke  schon  aa$  eigenem  Antriebe  tu 
nefctofcta  ptlfegt,  ist  die,  dass  möglichste  Bube  beobachtet  werde.  Drtr  Pa- 
tfMt  verhalte  sich  körperlich  vollkommen  ruhig,  rede  nicht  und  nehme  die 
Funktion  deö  Scfertmgens  (der  aWzeR  im  flüssigen  Zustande  befindlichen 
Nährmittel)  nicht  mehr  als  durchaus  nettiwendig  in  Anspruch.  In  den 
höchsten  Graden  stehen  Können  uud  Dürfen  in  diesem  Belange  unter  iden- 
tischem Verdikt 

Seiten  zwar,  doch  bisweilen  kommt  es  zur  Abscessbftdung.  Die  ein- 
zige dann  roögfichte  Hülfe  beruht,  Wenn  nidht  etwa  durch  Kitzeln  des 
Schlundes  ein  helfendes  Erbrechen  zu  veranlassen  wäre,  auf  der  mechanischen 
Bncheirese,  mittels  der  Schlundsonde  eine  Eröffnung  des  Eiterheerdes  zu 
manchen.    Ein  nach  aussen  tendirender  Absoess  wäre  ohitttigisch  zu  öffnen. 

Den  letzten  Ausweg  t  wenn  Erstickung  drohte,  würde  die  Tracheotomie 
bieten. 

8.   Chroaifrche  Form, 

Das,  was  hier  die  chronische  Hyperämie  oder  Entzündung  unterhält» 
«ad  entweder  Geschwüre  nach  Verletzungen ,  Verbrennungen  etc. ,  oder 
helercp lastiscbe  Degenerationen,  kleinere  stecken  gebliebene  Corpora  aliena 
und  höhere  Grade  uagemässen  Alkobolgenussee.  Auch  übermässiger  Tabak- 
gebrauch  (Kauen  desselben)  wird  beschuldigt. 

Findet  man  eine  dieser  Ursachen  bestimmt  heraus,  so  hat  man  natür- 
lich, so  weit  möglich,  zunächst  der  indicaüo  causalis  zu  genügen. 

Am  meisten  and  im  Verlauf  dieses  chronisch  -hyperäraisohen  oder 
entzündlichen  Zustandes  organische  Veränderungen  zu  fürchten,  woraus  die 
Aufgabe  resukirt,  dass  man  therapeutisch  in  keinem  Belange  nachlässig  ver- 
fehle. Deshalb  verdient  von  vornherein  das  gesammte  diätetisch -hygienische 
Verhalten  die  grösste  Aufmerksamkeit.  Es  werde  diätetisch  alles  streng  ver- 
mieden, was  mittels  seiner  physikalischen  Eigenschaften  (Plus-  oder  Minus- 
temperatur, Konsistenz,  Quantität  elc)  einen  ungemässen  Reiz  ausüben  und 
rar  Ffadrung  des  byperämischen  Zustandes  beitragen  könnte.  Immer  nur 
kleine  Quantitäten  milder  Nährstoffe  (Milch,  Eier  etc.)  dürfen  zur  Zeit,  da- 
gegen lieber  öfter,  als  auf  einmal  grössere  Mengen  genossen  werden. 

Es  liegt  nahe,  dass  gleichfalls  möglichste  Ruhe  geboten  ist,  sowohl 
allgemein  in  körperlicher  Hinsicht,  als  was  den  topischen  Einfluss  des  lauten 
oder  anhaltenden  Sprechens  betrifft 
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Im  Uebrigen  ist  die  Therapie  an  erfolgreichen  Hülferaitteln  sehr  dürftig. 
Am  weitesten  gelangt  man  mit  oft  wiederholten  kleinen  topischen  Blutent- 
ziehungen,  Ableitungen  auf  den  Darm  und  auf  die  Haut  (durch  kleine  Ve- 
sikatore,  deren  Wundstellen  bei  grosser  Schmerzbaftigkeit  mit  einer  Mor- 
phiumsalbe verbunden  werden  können v  oder,  vielleicht  am  besten  durch  an- 
haltende Fontanell-  oder  Haarseileilerung. 

Die  vielfach  empfohlenen  zertheilenden  Mittel  wie  Salmiak,  Jod,  Queck- 
silber, Chlorbaryum  mit  Aq.  Laurocerasi  etc.  lassen  in  den  meisten  Fällen 
in  Stich ,  namentlich  auch  in  Bezug  auf  nachbleibende  Verhärtungen,  Kallo- 
sitäten,  wodurch  Dysphagie  bedingt  zu  werden  pflegt. 


In  Folge  chronischer  Entzündung  und  Schwärung  der  Speiseröhre  kann 
es  zur  Trennung  des  Zusammenhanges  derselben  kommen3*). 

Die  Perforatio  (Ruptura)  Oesophagi 

ist  der  hoffnungslose  Gegenstand  einer  lediglich  palliativen  Behandlung.  Do- 
begreiflich  erscheinen  die  Vorschläge,  auf  mechanischem  Wege  (Schlund- 
sonde) Nährmittel  in  den  Magen  des  Kranken  zu  bringen;  sie  Verstössen 
direkt  gegen  die  erste  Forderung,  dass  nicht  allein  die  strengste  Ruhe  an 
sich,  sondern  auch  absolute  örtliche  Schonung  beobachtet  werde,  und  setzen 
den  Kranken  ausser  dem  Uebermaass  von  Schmerzen  auch  noch  der  Ge- 
fahr aus,  dass  die  Sonde  durch  die  pathologische  Oeffnung  dringe  und 
ihren  Inhalt  in  den  Raum  der  Bruslfellsäcke  entleere.  Aber  schon  das 
erste  Moment,  die  um  jeden  Preis  zu  vermeidende  mechanische  Reizung 
reicht  aus,  um  die  vorgeschlagene  Encheiresc  unbedingt  zurückzuweisen. 

Der  Kranke  ist  verurtheilt,  auf  dem  natürlichen  Wege  keine  Nahrung 
fcu  empfangen,  die  einzige  Applikationsstelle  bleibt  das  Ende  des  Darmkanals 
(nährende  Klyslire);  von  hier  aus  sind  gleichfalls  die  zur  Anwendung  kom- 
menden Arzneistoffe  beizubringen,  welche  sind  (nach  Analogie  der  Behand- 
lung einer  durch  Perforation  verursachten  Peritonitis:  Stokes,  Graves):  grosse 
Dosen  Laudanum.  Aeusserlich  kann  man  Eis-  (oder  Kaltwasser-)  Um- 
schläge um  den  Hals  und  oberen  Theil  der  Brust  versuchen.  Den  Durst 
sucht  man  durch  Eis,. welches  im  Munde  zerfliesst,  oder  durch  öfteres  Be- 
feuchten mit  erquickenden  Flüssigkeiten  zu  mildern. 

Im  Uebrigen  ist,  was  zur  Heilung  geschehen  kann,  ausschliesslich  vom 
Naturbestreben  zu  erwarten. 


*)  Die  Fälle  von  Zerreissung  des  bis  dahin  gesunden  Oesophagus  gehören 
zu  den  grössten  Seltenheiten. 
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Zweites  Kapitel 

LDOieoverÜDderoDgeo  des  Oesophagus«    Verengerung  und 
Erweiterung« 

L  Organische  Verengerung,    Stenosis  oesophagi  organica. 

Prolegomena. 

Die  Verengerung  des  Oesophagus  kann,  im  Gegensatz  zur  spastischen 
Lumenveränderung  desselben,  organisch  in  direkter  oder  mehr  indirekter 
Weise  zu  Stande  kommen.  ludirekt  erfolgt  sie  durch  alle  diejenigen  Ver- 
änderungen in  der  Umgebung  des  Organs,  deren  Artung  einen  Druck  auf 
dasselbe  ausübt;  direkt  durch  Gewebsalterationen,  die  sich  an  dem  Organ 
selbst  ausbilden.  Hieher  gehören  die  in  Folge  von  verschieden  verur- 
sachter1) chronischer  Hyperämie  entstehenden  Verdickungen  und  Kallosi- 
täten,  die  Strikturen  und  die  krebsigen  Degenerationen. 

In  allen  Fällen  ist  ein  höherer  oder  minderer  Grad  von  Dysphagie  das 
konstanteste  der  begleitenden  Symptome,  ungleich  wenigstens  häufiger  als 
Schmerz  vorbanden.  *  Letzterer  ist  wichtiger  als  Aeusserung  einer  noch  forl- 
prozessirenden  (meist  umschriebenen)  chronischen  Entzündung  (z.  B.  am 
Cardiatheil  des  Oesophagus). 


Behandlung. 


Diese  ist  natürlich  zunächst  von  der  konkreten  Ursache  der  Verenge* 
niog  abhängig.  Begreiflicher  Weise  kann  aber  überhaupt  von  einer  kau- 
salen Behandlung  nur  in  solchen  Fällen  die  Rede  sein,  wo  die  Natur  der 
ursächlichen  Noxe  eine  Rückbildung  und  Beseitigung  gestaltet. 

Die  einzige  Möglichkeit,  Strikturen  zu  beseitigen,  besteht  in  der  me- 
chanischen Wirkung  der  in  die  Speiseröhre  eingeführten  Sonden,  und  ist 
dieselbe  in  einer  Anzahl  von  Fällen  wirklich  realisirt  worden.  *) 

Man  bedient  sich  zum  Zweck  der  allmäligen  Dilatation  solider,  durch 
die  Nase  eingebrachter  Sonden,  welche  zur  Zeit  so  lange,  als  es  der  Kranke 
ertragen  kann,  liegen  bleiben.  Daneben  benutzt  man  Hohlsonden,  um  bei 
bedeutender  Verengerung  flüssige  Nährsubstanzen  in  den  Magen  zu  bringen. 


1)  Durch  Verbrennung  und  Aetzung  oder  Corrodirung  mittels  scharfer  Sub- 
stinzen:  Mineralsäuren ,  Gifte  etc.,  durch  fremde  Körper  von  vulnerabler  Be- 
schaffenheit u.  dgl. 

2)  Mondtöre:  Arch.  g*n.  T.  XXV.  1831.  p.  358. 
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Bennet1)  berichtet  über  die  Heilung  einer  Oesophagus -Verengerung 
durch  Einführen  eines  Fischbänitabes,  der  am  inneren  Ende  mit  einem 
Elfenbeinknopf  versehen  war.  Dasselbe  Verfahren  wurde  später  auch  voo 
Swüstr9)  empfohlen, 

Bretbnneau,  Trousseau*)  und  Gendton4)  suchten  mit  der  erweitern- 
den Wirkung  der  Sonde  in  Fällen,  wo  diese  allein  nicht  auszureichen  schien, 
eine  ätzende  zu  verbinden»  Es  dient  dazu  ein  Fiechbeinstab,  woran  ein 
kleines  Schwämmchen  und  ein  Faden  befestigt  wird,  durch  welchen  derselbe 
beliebig  angezogen  werden  kann.  Indem  die  eine  Hand  mit  der  Sonde 
manövrirt,  versucht  man  mit  zwei  Fingern  der  anderen,  aussen  an  den 
ScMundkopf  gelegt,  einen  anpassenden  Druck  auszuüben.,  um  zugleich  das 
Instrument  in  die  Axe  der  Speiseröhre  zu  bringen.  So  weit  das  einfache 
dilatirende  Verfahren.  Wenn  nun  geätzt  werden  soll,  wird  der  Schwamm 
zuvor  in  eine  Höllensteinlösung  getaucht,  und  bekommt  dann  einen  ttehenug 
von  Gummi  oder  von  einem  Gemisch  aus  Butter  und  Alaun,  welcher  Ueber- 
zug  im  Bereich  der  Striktur  erweicht  wird,  so  dass  die  Wirkung,  de* 
ätzenden  Tränkungsmediums  hervortreten  kann*  Wenn  ein  intensiveres,  ^er* 
fahren  nöthig  erscheint,  wird  eine  hohle  Schlundsonde  genosomin,  die  ah 
Trägerin  eines  Höllensteinsüdes  dient  Bei  der  lädirten  Partie  angelangt, 
soll  man  den  Stift  verschieben  und  die  Aetzuog  ausführen. 

Es  ist  unter  Umständen  so  trauriger  Art,  wo  man  auf  eiue  sa  stht 
beschränkte  Hälfe  reduzirt  ist,  allerdings  in  hohem  Grade  anerkennuqgsweiAb,, 
was  in  glücklichen  Fällen  (16  der  genannten  Aerzle)  durch  Dilatation  wu) 
Aetzung  erreicht  worden:  mehr -weniger  völlige  Heilung.  Dennoch  aber  — 
wie  wenige  Fälle  eignen  sich  im  Ganzen  für  derartige  Encheiresen:  Die  mit 
dem  Hechanismus  verbundene  Einwirkung  ist  an  sich  eine  so  beträchtliche, 
dass  sie  nicht  allein  selbst  Verletzungen  der  Schleimhaut  (Blutung)  veran- 
lassen kann,  sondern  noth wendig  auch  die  Weiterentwickelung  vorhandener 
chronisch-  hyperäraischer  (entzündlicher)  Zustände  fördern  muss.  Es.  wird 
gerathen,  den  Gebrauch  der  Sonden  auszusetzen,  wenn  denselben  Blut  oder 
Eiter  beim  Herausziehen  anhaftet  oder  die  aufgeräusperten  Fluida  blutig  und 
eiterig  sind  —  aber  es  ist  dann  einmal  der  Schaden  angerichtet  Lieber 
sollte  man  mit  dem  Gebrauch  überhaupt  sehr  vorsichtig  sein.  In,  den 
Fällen,  die  ich  kennen  zu  lernen  Gelegenheit  hatte,  beobachtete  ich  von 
dem  erörterten  Verfahren  nie  einen  reellen  Nutzen,  mehrmals  aber  bedeu- 
tende Verschlimmerung.  Selbstverständlich  muss  dies  immer  der  Fall  sein, 
wenn  krebsige  Degeneration  im  Spiele  ist.    Für  die  Aetzprozedur  scheinen 


1)  Amer.  Joum.  of  med  Sc.  Jul.  1841. 

2)  Casp.  Wochenscbr.  1846.  No.  15  u.  16. 

3)  Rapp.  Bull.  d.  l'Acad.  d.  Möd.  1847.  T.  XII.  —  Gaz.  des  l*öp.  1818.  Jan.  15. 

4)  Gaz.  m*d.  de  Par.J847.  No.  11. 


■■r  im  leichterten  Folgen  von  Verbrennung  oder  Komdheng  durch  schaffe 
SnbslMsaD  geeignet  ni  sein. 

Ungefähr  dieselben  Bedenken  werden  rege  Angesichts  dar  Empfehlung, 
Oeeopfaagusstrikturen  durch  Einschneiden  zu  trennen.  Wer  die  Operation 
ausführen  wollte,  müsste  sich  jedenfalls  vorher  Gewissheit  vom  Vorhanden- 
sein sehr  derber,  leistenartig  vorspringender  Narbenmasse  verschafft  haben. 

Endlich  sind  auch  die  Oesophago-  und  Gastrotomie  empfohlen  und 
ausgeführt  worden.  Taranget  versuchte  die  erstere,  Sedillot  die  letztere, 
beide  mit  unglücklichem  Erfolge.  Es  haben  überhaupt  diese*  Operationen 
nur  Sinn,  wenn  man  weiss,  dass  dem  lokalen  üebel  kein  unheilbarer  Schaden 
(wie  z.  B°  Krebs,  Aneurysmen  etc.)  zu  Grunde  liegt.  Nasse,,  der  zuerst 
die  Idee  der  Gastrotomie  in  Anregung  brachte,  ging  von  dem  Gedanken 
aus,  nach  Art  des  Beaumonfschen  Falles  eine  Hagenfistel  zu  etabliren*  wo- 
durch die  Nahrungsmittel  direkt  in  den  Magen  gebracht  weiden  sollten. 
Die  Möglichkeit  dea  Gelingens  muss  man  zugestehen. 

Was  besonders 

Die  Verengung  der  Speiseröhre  durch  Krebswucherung 
betrifft  (wobei  auch  des  Schlundkopfkrebses  zu  gedenken),  ist,  die  Behand- 
lung eine  absolut  palliative.  Alle  chirurgischen  Versuche,  dfe  Krebslager 
an  den  noch  zugänglichen  Stellen  zu  exstirpiren,  sind  zu  verwerfen,  nicht 
allein,  weil  unstillbare  Bkituogp*  die  Folge. sein  können,  sondern  namentlich 
auch,  weil  die  krebsige  Degeneration  alsbald  um  so  lebhafter  fortwuchert 
Ein  operativer  Eingriff  würde  nur  unter  der  einen  Bedingung  zu  rechtfertigen 
seht,  da»  der  Kreta  in  der  oberen  Rachenpartie  seinen  Site  hätte,  und 
dort  entweder  durch  Druck  Ursache  zu  Erstickung  drohender  Alhemnoth 
würdb,  oder  eine  bedeutende,  voraussichtlich  tödtlich  werdende  Blutung 
versshsete.  Nach  der  Abtragung,  so  weit  ausfahrbar,  wäre  dann  mit  dem 
CiöheieeB  eine  kräftige  Kauterisation  auszuüben. 

Die  Haupthülfe  beschränkt  sich  auf  verhältnissmässig  kräftige  und  an 
Fenn  der  Beschaffenheit  des  Leidens  angemessene  (flüssige  oder  breiige) 
Nahrang.  In  schwierigen  Fällen  Anwendung  der  Nährmittel  einführenden 
Sonden,  wobei  aber  sehr  vorsichtig  zu  verfahren,  damit  am  Krebssritze  keine 
Verletzung  entstehe,  und1  wenn  auch  die»  nicht  mehr  möglich:  ernährende 
Hjetire.  (Ueber  Oesophagostenose,  von  Skoda  Vergl.  Dr.  Kerschensteiner 
m  Irztl.  Intelligenzblau  von  1856.  [Med.  chir.  Monheft  v.  Friedrich  und 
Vogel,  1856.  Januarheft  S.  21.]).  Wegen  der  Unheilbarkeit  des  Uebels  und 
des  venmthlich  bald  erlösenden  Todes  wird  hier  von  Oesophago-  oder 
Chstrotomie  wohl  nicht  die  Rede  sein  können. 

Im  üebrigen  bedient  man  sich  in  ganzem  Umfange  der  lindernden  und 
erleichternden  Mittel,  wozu  namentlich  die  Narkotica  zählen,  und  sucht 
alles  zu  verhüten,  was  (wie  Stuhl  verhaltung,  Gasansammlungen,  Kongestiv 
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nen  etc.)  die  Beschwerden  steigern  oder  den  Verlauf  des  Uebels  beschleu- 
nigen könnte.  (Sehr  fraglichen  Erfolges  gegen  gutartige  Kallositäten  des 
Oesophagus  sind  die  in  Vorschlag  gebrachten  Quecksilberkuren.  Bei  malignen 
Verhärtungen  kann  von  ihrer  Anwendung  selbstverständlich  keine  Rede  sein.) 


2.  Erweiterung  der  Speiseröhre.    Bilatatio  oesophagi 

Die  Behandlung  dieses  Zustandes,  der  von  einem  Grade  des  Verlustes 
der  organischen  Tonicität  abhängig  ist  und  bei  einiger  Ausprägung  als  Läh- 
mung auftritt,  ist  zur  Zeit  eine  äusserst  beschränkte.  Der  bei  einfacher 
Erweiterung  von  Oppolzer  vorgeschlagene  Gebrauch  des  Strychnins  oder 
die  Anwendung  der  Elektrizität  sind  Gegenstände,  die  zwar  weiterer  Ver- 
suche und  Prüfungen  bedürfen,  aber  auch  derselben  werth  zu  sein  scheinen. 

Liegt  Erweiterung  mit  Taschen-  (Divertikel-)  Bildung  vor,  so  ist  eine 
Hauptsache,  die  Ablagerung  von  grösseren  Mengen  der  Speisen  in  diese 
Buchtungen  zu  verhüten,  womit  indirekt  schon  eine  Heilforderung  ausgeübt 
wird.  Deshalb  bedient  man  sich  der  Schlundsonde,  um  die  Nulrimenle  in 
den  Hagen  hinabzufördern. 


Anhang.    Blutungen  aus  dem  Oesophagus. 

Es  ist  schon  bemerkt  worden,  dass  steckenbleibende  fremde  Körper 
im  Oesophagus  Ursache  chronischer  Entzündung  und  Schwärung  werden 
können.  Häufig  indess  gleiten  sie  glücklich  weiter  oder  werden  mit  Kunst- 
hülfe weitergeleitet,  und  die  Folge  ihrer  verletzenden  Gegenwart  wird  eine 
gewöhnlich  nur  geringe  Blutung.  Die  Behandlung  ist  dann  die  gewöhnliche 
antiphlogistische,  wie  sie  bei  entsprechenden  Graden  von  Oesophagus  in 
Anwendung  kommt. 

Ausserdem  kommt  eine  Blutung  aus  der  Speiseröhre,  wenn  wir  von 
Blutungen  in  Folge  der  Geschwüre,  der  krebsigen  Degeneration  etc.  abseben, 
nur  noch  in  dem  Fall  vor,  wo  Blutegel  in  das  Organ  hinabgerathen  sind. 
Es  handelt  sich  hier  um  die  Diagnose.  Gelangt  man  alsbald  zur  richtigen 
Erkenntniss  der  Ursache  des  Blutverlustes,  so  liegt  es  nahe,  wie  dagegen 
einzuschreiten:  man  lässt  von  einer  Kochsalzlösung  (nach  Anderen  von 
einer  erwärmten  Mischung  von  Butter  und  Essig  oder  allein  von  letzteren 
[in  Verdünnung])  trinken.  Dadurch  bringt  man  die  Blutegel  zum  Abfallen, 
und  werden  dieselben  nicht  alsbald  erbrochen,  so  fördert  man  das  Er- 
brechen durch  Kitzeln  des  Schlundes. 
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Werte  Unterorbnung. 
Krankheiten  des  Magens« 

BntM  KapiteL 

Katarrhalische  ood  dyspeptisehe  Zostitade  der  Magenschleimhaut. 

Prolegomena. 

Wenn  man  die  Literatur  aber  diese  Zustände  durchsieht,  so  wird  man 
eben  Dicht  angenehm  durch  die  in  der  That  merkwürdige  Verwirrung  be- 
rührt, mit  welcher  aus  im  Ganzen  einfachen  Vorgängen  die  mannigfachsten 
und  wo  möglich  von  je  besonderen  Grundursachen  abgeleiteten  Krankheits- 
kategorien gemacht  werden.  Indigestion,  Gastricismen,  verminderte  Esslust, 
Status  gastricus,  gaslrico-biliosus  und  pituitosus,  dyspeptisehe  Beschwerden, 
Djspepsia  irritativa  (Philipps),  schwacher  Magen,  Atonie  des  Magens,  Flatu- 
lenz, Catarrhus  gastricus,  chronische  Gastritis  etc.  sind  Ausdrücke,  die 
mehr-weniger  alle  einen  bestimmten  Zustand  bezeichnen  sollen.  Dem  liegt 
eine  durchaus  irrige  Ansicht  zu  Grunde,  die  ihre  hauptsächlichste  Stütze 
darin  fand,  dass  man  nicht  daran  dachte,  wie  nöthig  es  sei,  von  dem  phy- 
siologischen Prozess  der  Verdauung  aus  in  die  Eenntniss  des  pathologischen 
einzudringen  *). 

Abgesehen  von  untergeordneteren  Einflüssen  betheiligen  sich  physiologisch 
bei  dem  Prozess  der  Verdauung  vorzugsweis  die  den  Magensaft  absondern- 
den Drüsen,  und  fehlerhaft  kann  diese  Betheiligung  hauptsächlich  nur  da- 
durch werden,  dass  das  Verdauungssekret  in  mehr  oder  weniger  ungenü- 
gender Menge  abgesondert  wird.  (Es  scheint  bei  älteren  Individuen  sogar 
eine  stellenweise  Verödung  der  resp.  drüsigen  Organe  vorzukommen.)  Da- 
gegen ist  die  Annahme  einer  chemisch  fehlerhaften  Beschaffenheit  des  Ver- 
daoungssekrets  eine  mehr  hypothetische  als  reelle;  wenn  auch  einzelne  be- 
zügliche Abweichungen  dannwann  vorkommen  mögen,  eine  fehlerhafte  Bei- 
mischung scheint  vorzüglich  erst  während  der  Verdauung  selbst  abseilen 
(kr  Ingesta  bedingt  zu  werden. 

Sehen  wir  ab  von  dem  Vorkommen  der  Verödung  einzelner  Verdau- 
ongssaft  absondernden  Drüsen  als  Ursache  fehlerhafter  Digestion,  so  kann 
imUebrigen  die  Absonderung  des  Sekrets  eine  positiv  und  eine  relativ  unge- 
nügende sein.   Relativ  ungenügend  wird  sie  bei  unverhältnissmässig  mengen- 


*)  Zu  empfehlen:  die  schöne  Abhandlung  von  Frerichs  in  R.  Wagner**  Hand- 
wörterbuch der  Physiologie  etc.:  „Verdauung", 
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bailer  Einführ  von  Verdauungsmalerial  (wie  sie  bei  spezifischen  Tafelver- 
ehrern und  Vielessern  stattfindet).  Die.  positiv  zu  geringe,  überhaupt  ihrem 
Quantitätsverhältniss  nach  ungenügende  Absonderung  beruht  im  Allgemeinen 
auf  einer  verminderten  Energie  der  Magennerven,  auf  einem  Zustande  von 
Atonie  derselben  (Torpor  der  Alten),  die  ihrerseits  verschiedene  Ursachen 
haben  kann.  Dieselben  sind  entweder  örtlicher  Art,  bestehend  in  längere 
Zeit  hindurch  stattgehabter  Deberreizung,  der  eine  verhältnissmässige  Ab- 
spannung folgte,  oder  in  der  Einwirkung  sogenanntes?  ErkUtungswiMarie 
ohne  oder  mit  kongestiv-hyperämiscber  Alteration  der  Hagenschleimhaut  etc., 
oder  sie  datiren  aus  gewissen  allgemeinen  Abnormitäten  der  konstitutionellen 
Verfassung,  in  welchem  Belange  namentlich  eine  der  natürlichen  Lebensreize 
unnatürlich  entbehrende,  der  Bewegung  und  frischen  Luft  ermangelnde, 
sitzende,  erschlaffende  Lebensweise  zu  beschuldigen  ist,  unier  welcher  die 
Hämatogenese  gelitten  und  die  Innervationsfahigkeit  des  zentralen  Nerven»» 
Systems  abgenommen  hat.  Uebrigens  können  auch  ursprünglich  konstir 
tutionelle  Anomalien  zu  Grunde  liegen,  wie  dies  z.  B.  die  perpetuirlichei 
Itagenbeschwerden  der  Schwindsüchtigen  und  der  mit  allgemein  abnormes 
Nervenerethismus  Begabten  zur  Genüge  darthun,  bei  welchen  letzteren*  geh 
wohnlich  sympathische  Nervenerscheinungen  (HirnscUmerz.  in  der  Stirngegenty 
sich  hervorthujL 

Umgekehrt  wie.  zu  starke  Beanspruchung  der  Mageothäligtait,  Atme 
bedingt,  kann  diese  zugleich  mit  geaehwäcbtei  Tonizität  der  Muskelschichien 
des  Magens  auch  die  Folge  von  zu  geringer  Beanspruchung  seia  Ans 
diesem  Grunde  trifft  man  regelmässig  bei  denen  Magenschwäcbe  und  Magen- 
beschwerden an,  die  aus  übergrosser  diätetischer  Sorgfalt,  aus  einer  ge- 
wissen Ängstlichkeit  vor  Verdauungssünden  ihrem  Magen  allzuwenig  in» 
muthen,  und  ihn  sich  beständig  bei  Ersparnis*  aller  Anstrengung  mir  mit 
der  Digestion  der  mildesten  Nährstoffe  in  kleinen  bemessenen  Portionen,  be- 
schäftigen lassen. 

Endlich  entstehen  katarrhalisch -dyspeptische  Beschwerden  auch  sekun- 
där in  Folge  von  Darm -Leberaffektionen  oder  auf  habituelle  Einwirkung 
gewisser  differenter  Stoffe,  wie  der  weingeistigen  Getränke,  des  Tabaks  beim 
Kauen  etc.  Dergleichen  Zustände,  die  hier  nicht  in  Betracht  kommen»  sind 
die  Störungen  der  Mageofunktion  bei  topischen  Gewebsveränderung«!  des 
Organs. 

Die  genannten  Anomalien  können  akut  auftreten»  wie  z.  E  bei  unge- 
wohntem Uebermaass  im  Genuss  geistiger  Getränke  (bekannt  als  Katzenjammer), 
verlaufen  in  der  Regel  aber  subakut  oder  schleichend  und  sind  dann  meistens 
von  abnormer  Gasentwickelung,  Säurebildung  oder  serösen  Absonderungen 
(Status  pituitosus  der  Alten)  begleitet 

So  weit  in  Kürze  die  zum  Verständniss  der  Therapie  nöthigen  Andeu- 
tungen.   Die  Grundlage  von  der  hier  ausgegangen  wird,  ist  „Dyspepsie.*4, 
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passende  KeU^tivbeflaicbmiug  iU  dar  einzeln«  Modalitäten  uadi  Ijhr* 
scbeürangsweisen  des  in  Ansehung  seiner  Wesenheit  mehr  oder  wenigec 
ach  gleichbleibenden  Krankheitsprozesses. 

Die  allgemeinste  Anzeige  in  der 

Behandlung  dyspeptischer  Zustände 
verlangt  Hebung  der  Atonie  und  vermehrte  Absonderung  des  Aterdauuag*« 
broente,  unter  Berücksichtigung  der  allgemeinen  individuellen  Reizbarkeit 
dee  Nervensystems»  Diesem  Verlangen  entsprechen  in  sehr  vielen  Fällen 
die  Eroatica,  woraus  es  zu  erklären,  dass  dieselben  früher  für  derartige 
Zustände  so  ausgebreitete  Empfehlung  fanden.  Liegen  unverdaute  Stoffe  u» 
Magen»  so  sind  sie  meistens  schon  als  Ejektionsmittel  indizirt.  Aber  auch 
ausserdem  eignen  sie  sich  häußg  allein  wegen  des  kräftigen  Reizes,  den 
sie  auf  die  Magennerven,  und  in  sekundärer  Verbreitung  auch  auf  die  Nerven- 
centra  ausüben:  sie  sind  wirkliche  Reizmittel,  die  insonderheit,  was  ihre 
Wahl  betrifft,  nur  in  sofern  zu  Vorsicht  auffordern,  als  bestimmte,  über- 
haupt ihre  Verwendung  konlraindicirende  Verhältnisse  obwalten  können.  Voc 
allem  empfehlen  sich  Brechmittel  allerdings  dann,  wenn  starke  Brechneigung, 
faistraoee  Würgen  etc.  vorhanden,,  wie  besonders  nach  Magenüberiaduugen 
der  Fall.  Sie  haben  hier  die  erörterte  Doppelwirkung,.  Bei  bedeutendem 
Kongestionen  zum  Kopf  kann  eine  vorgängige  allgemeine.  Blutentziehung 
notbig  werden.  Nachträglich,  wird  eine  Ableitung  auf  den  Darmkanal  etablirt. 
In  den  wejpigen  Fällen*,,  wo  man  bei  akuter  Dyspepsie  mit  diesem  Ver* 
febrea  nicht  ausreicht,  wo.  die  heftigen  Magenbeschwerden  nur  wenig  abr 
nehmen,  die  Schmerzen  quälend  bleiben  und  bedeutende  vasomotorische  Er-r 
regung  sich  zeigt  stehe  man  von  ferneren  Brechversuchen  ab,  und  reiche 
mit  Opiumtinktur  versetzte  Oleosa.  Im  äussersten  Fall  ist  die  Anwendung 
der  Magenpumpe  indicirt  Erstrecken  sich  die  Schmerzen  auch  auf  den 
Unterleib,,  so  kann  man  ausser  Breiumschlägen  auf  denselbea  auch  ölige 
oder  schleimige  BJystire  mit  Opiumzusatz  appliziren  lassen.  Oft  sind  die 
Erscheinungen  deutlich  krampfhafter  Natur  und  verharren  auf  dem,  abdomi- 
nellen Schauplatz  noch,  nachdem  sie  vom  gastrischen  mehr- weniger  bereit* 
abgetretea  Ich  habe  dann  nie  von  anderen  Mitteln  einen  so  guten  Erfolg 
gehabt,  als  neben  der  feuchten  Wärme  von  einer  Mixtura  ricinosa  (oder 
oleosa  simples)  mit  Natr.  nitricum  und  Tinct  Opii*). 

Nachträglich  passen  aromatisch-bittere  Mittel:  Tinct  aromaL  (-)ij),  Tinct 
amar.    3iij,  mehrmals  am  Tage  30gtt,  die  Tinct  Chin.  comp.  (Eli*  rek 


•)  Rc    Mixt  nein.  (s.  oleos.  spl.)  Sv— yj 
«atr.  nttn  5y— ifl 
Tiftct  Opif  splic  gtt  ix  —  xxx 
M.  S.    t—  ^stündück  1.  EßsJ.  voll  zu  nahmen. 
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Whyttii),  bittere  Extrakte  etc.  Demnächst  Diaetetica:  Fleischspeisen,  etwas 
gewürzt,  ein  Gläschen  Wein,  Bewegung. 

Ein  ähnlicher  Zustand  tritt  auch  chronisch  und  gewisserrnaassen  habi- 
tuell auf,  namentlich  bei  Personen,  welche  eine  sitzende  Lebensweise  führen 
und  sich  angestrengt  geistig  beschäftigen,  bei  welchen  letzteren  oft  einzelne 
Genüsse,  wie  sehr  starker  Kaffee,  der  belebt  erhalten  soll,  ungemäss  ein- 
gewirkt haben. 

Der  vernünftige  Arzt  gibt  hier,  wo  nöthig,  allerdings  das  eine  oder 
andere  Erleichterungsmittel  gegen  die  meistens  anfallartig  v  auftretenden  Be- 
schwerden, denkt  aber  im  üebrigen  weniger  an  die  Apothekenvorräthe,  als 
an  den  Sauerstoffschatz  der  freien  Natur,  an  reichliche  Bewegung  in  der- 
selben, Fusstouren,  Leibesübungen  und  an  die  eine  kräftig  tonisirende  Diät 
liefernde  Küche,  wobei  ein  Glas  guten  Weins  wohllhäüge  Dienste  leistet. 
Man  hat  seine  Nolh  damit,  Kranke  dieser  Art  erst  hinaus  zu  treiben,  sie 
glauben  jeder  Anstrengung  erliegen  zu  müssen,  die  Luft  nicht  vertragen  zu 
können;  aber  man  lasse  nicht  ab,  bis  mata  seinen  Zweck  erreicht  hat  und 
die  künstliche  Lebensweise  mit  der  naturgemässeren  vertauscht  ist. 

Auf  die  gehörige  Funktion  des  Darmkanals  ist  zu  achten,  und  sollte, 
bevor  die  Hygiene  ihre  Regelung  zu  vermitteln  vermochte,  sich  Stuhl  verhal- 
tung zeigen ,  so  muss  durch  geeignete  Mittel  (Abführsalze  mit  Rheum,  Bitter- 
wasser, Lavements)  für  Oeflhung  gesorgt  werden. 

Eine  eröffnende  Brunnenkur  einzuleiten ,  ist  im  Allgemeinen  zu  wieder- 
ralhen,  wenn  man  nicht  etwa  gleichzeitig  auf  Anschoppungen  in  drüsigen 
Unterleibsorganen  (Leber  etc.)  auflösend  einwirken  will  (wo  sich  Karlsbader 
eignen  würde).  Unter  den  gewöhnlichen  Verhältnissen  nützen  die  Purgir- 
kuren  nicht  allein  nicht,  sondern  schaden  eher  durch  stärkere  Entziehung 
von  Säften,  und  ist  dies  namentlich  in  Betreff  solcher  Individuen  wohl  zu 
berücksichtigen,  die  überhaupt  mit  einer  gewissen  leichten  Vulnerabilität  des 
Nervensystems  behaftet  sind.  Eine  solche  beobachtet  man  am  häufigsten 
bei  Frauenzimmern,  man  nennt  sie  empfindlich,  sensibel,  nervös.  Bei 
ihnen  können  Abführkuren  auffallend  rasch  eine  förmliche  Prostration  der 
Kräfte  hervorrufen,  selbst  in  solchen  Fällen,  wo  man  nach  der  Volumino- 
sität  des  Körpers  weder  Nervosität  überhaupt  noch  insonderheit  diesen  Er- 
folg hätte  erwarten  mögen. 

Es  pflegt  eine  derartige  Vulnerabilität  auch  reizbare  Schwäche  des 
Nervensystems  benannt  zu  werden.  Dieselbe  wird  vergeblich  allein  mit 
Belloc'schev  Kohle  (die  freilich  als  accessorisches  Mittel  bisweilen  nützlich), 
mit  stärkenden  Tinkturen  und  derlei  behandelt;  was  aber  gleichsam  unwi- 
derstehlich, wenn  auch  nur  langsam  wirkt,  ist  eben  die  diätetisch -hygie- 
nische Einrichtung  der  Lebensweise  im  ganzen  Umfange.  (Vergl.  z.  B. 
Lande  in  Univ. -Lex.  d.  prakt.  Mediz.  Bd.  1.  p.  797.  Lesenswerth)!  Doch 
ist  Uebereilimg  dabei  und  ein  stürmisches  Helfenwollen  fast  ebenso  resultatlos, 
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als  Nkhtsthuo.  Man  muss  leise  auftreten  auf  diesen  Boden,  der  leicht 
durchgetreten  werden  kann.  Es  konveniren  zu  Anfang  nur  kürzere  Prome- 
naden und  massige  Bewegung,  denn  jede  Anstrengung,  selbst  das  längere 
blosse  Verweilen  im  Freien  (in  der  Luflwirkung)  greift  an,  und  der  Appetit 
zdgt  sich  darnach  eher  vermindert  als  gehoben.  Ebenso  sind  jene  Nervina: 
kalte  Waschungen,  kalte  Bäder  zu  Anfang  nur  mit  Vorsicht  zu  benutzen. 
Allmälig  wird  weiter  vorgeschritten,  und  erst  nach  Erlangung  eines  gewissen 
Grades  von  Validität  kann  die  Hygiene  in  ihrer  vollen  Wirkung  zur  Geltung 
gelangen.  Häufig,  besonders  bei  Individuen  nach  den  30.  oder  40.  Jahren 
bilden  nun  die  milderen  Thermen  oder  Kohlensäuerlinge  zweckmässig  unter  - 
stutzende  Dienste. 

Dieselbe  Umsicht,  wie  in  Hinsicht  auf  das  allgemeine  hygienische  Ver- 
halten, ist  bezüglich  der  Ernährung  geboten,  doch  übergehe  ich  hier  die 
herbehörigen  Details,  da  von  ihnen  bei  ähnlichen  Gelegenheiten  schon  öfter 
die  Rede  war  und  sie  ausserdem  jedem  Arzt  bekannt  sein  müssen. 

Ungeachtet  aber  ich  das  erörterte  allgemeine  Verfahren  in  die  erste 
Reihe  der  Behandlung  stelle,  bin  ich  doch  nicht  in  Abrede,  dass  nicht 
danowann  auch  gewisse  Arzneistoffe  eine  zweckmässige  und  selbst  nöthige 
Verwendung  finden.  Zu  diesen  zähle  ich  kleine  Gaben  der  Narkotica,  An- 
tacida,  Aromatica,  und  Gefrornes  (Eis).  Später  geht  man  zu  bitteren  Mitteln 
über.  Auch  können  Hartialien  zu  Hülfe  genommen  werden,  namentlich  in 
Form  der  Stahlbrunnen,  um  der  Hämatogenese  allseitig  aufzuhelfen. 


Eine  besondere  Aufmerksamkeit  verdient  ebenfalls  der  „schwache  Hagen" 
der  Schwindsüchtigen,  der  Anämischen  (in  specie  Chlorotischen)  und  der 
Konvaleszenten  nach  schweren  Krankheiten,  die  immer  auch  als  Anämische 
xu  betrachten  sind.  Es  kommt  bei  allen  diesen  hauptsächlich  darauf  an, 
Hämatogeneten  einzuführen,  solche,  die  verhältnissmässig  kräftig  nähren, 
dabei  aber  leicht  assimilirbar  sind  (leichte  Fleischspeisen ,  Milch,  Eier  etc.), 
als  hauptsächlichstes  Gewürz  muss  das  Kochsalz  dienen,  und  als  Förderungs- 
miltel  der  Digestion  empfehlen  sich  abwechselnd  leichte  Reizmittel  in  kleinen 
Dosen,  dannwann  in  Verbindung  mit  tonischen  (wie  Rheum),  auch  medizi- 
nische Weindosen.  Mit  letzleren  muss  man  indess  bei  Schwindsüchtigen  in 
der  Hinsicht  vorsichtig  sein,  dass  sie  keine  Kongestionen  erzeugen.  Schliess- 
lich fand  ich  ausser  bei  vorgeschrittener  Phthisis  immer  den  Gebrauch  der 
Stahlbrunnen  (Pyrmont)  mit  Selters  von  trefflicher  Wirkung,  und  als  ge- 
wöhnliches Getränk  später  die  englischen  Biere:  Porter  und  Ale,  in  Ver- 
dünnung mit  Brodwasser  und  —  beim  Portergebrauch  —  ein  wenig  vefsüsst 


Da  wo  Dyspepsie  und  Magenschwäche  die  Folgen  von  zu  reichlichen 
oder  absichtlich  zu  beschränkten  diätetischen  Genüssen  sind,  verordnet  man 
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im  ersten  Fall  (Gf.  Wigan  m  Lond.  med.  Gaz.  1844.  'Not.)  Entbahaartikek, 
das  bdäsligte  Organ  bedarf  zunächst  der  Schonung,  es  mos*  ausruhen,  das 
tu  {Jeniessende  muss  nebenher  leicht  verdaulich  sein:  eine  Zeitlang  vorzug*. 
•weis  ftfifohdiäL.  In  dem  andern  Fall,  wo  umgekehrt  eine  zn  grosse  Scho- 
nung, ftlso  eine  Verweichlichung  des  Organs  staltgefunden,  moss  auf  Ab- 
tönung hingearbeitet  werden.  Diese  besteht  for  den  Magen  ia  hinrekftender 
Verabreidiung  der  adäquaten  Lebensreize,  der  kräftigeren  Speisen  in  «ge- 
messenen Mengen  und  von  zweckmässiger  Bereitung ,  wobei  dem  gleichfalls 
kn  Oebrigen  gelind  reizend  eingewirkt  werden  kann. 


Ich  bemerkte  oben,  dass  dyspeptisthe  Beschwerden  sich  auch  aus  ge- 
wissen Darm-Leber-Affektionen  herschreiben  können.  Namentlich  ist  es  jene 
mangelhafte  Zwölffingerdarmverdauung,  die  Dyspepsia  duodenalis,  welche 
einen  solchen  Rückeinfluss  auf  den  Magen  übt.  Man  pflegt  hier  mit  den- 
selben Mitteln,  wie  sonst,  zum  Ziel  zu  kommen,  wenn  man  nebenher  die 
Leberfunktion  zu  reguliren  sucht.  Ich  fand  vielfach  das  Kalomei  in  2grä- 
nigen  Gaben,  wo  gastralgische  Beschwerden  vorhanden  waren  mit  Opium 
dienlich. 

Luden  Corvisart*)  leitet  die  primäre  Dyspepsia  duodenalis  von  Unzu- 
länglichkeit oder  Mangel  der  Absonderung  des  BauchspeichddrüsenfermenU, 
der  Pankreatine  her«  und  hält  dagegen  den  inneriichan  Gebrauch  eben 
der  Pankreatine  für  indicirt. 

Mit  Aecht  legt  Abercrombie  ein  grosses  Gewicht  auf  gehörige  ReguK- 
rung  des  Stuhlgangs.  Er  verordnet  kleine  Dosen  eröffnender  Mittel  in  Ver- 
bindung mit  tonischen,  z.B.  Chinin,  Aloe  und  Rhabarber  mit  etwas  Ing- 
wer. Eins  der  vorzüglichsten  Mittel  ist  die  Rhabarber  würzet,  für  sich 
oder  in  passenden  Verbindungen.  Zweckmässig  ist  die  Empfehlung  von  Jos. 
Frank,  die  Wurzel  zu  kauen,  den  Speichel  zu  verschlucken,  und  die  aus- 
gekaute Holzfaser  wegzuspeien.  Die  Dyspepsia  alkoholica  und  die  auf 
ähnliche  Weise  in  Folge  anhaltender  einseitiger  Genüsse  ungefährlicher  Art 
entstehenden  dyspeptischen  Zustände  verlangen  als  erste  Bedingung  ihrer  Be- 
seitigung die  bedeutende  Beschränkung  des  Gewohnheilsgenusses.  Eine 
sofortige  gänzliche  Weglassung  ist  unrathsam.  Die  fernere  Behandlung  ist 
ein  Analogem  des  in  Bezug  auf  chronische  Dyspepsie  oben  Erörterten.  (Vergl 
weiter  unten  hieher  bezügliche  Bemerkungen.) 


Endlich  wird  als  Ursache  dyspeptischer  Zustände  auch  eine  vertiShüiss- 
mässig  zu  starke  Absonderung  des  gastrischen  Verdauungsfer- 


♦)  runion  mtd.  1858.  tfo.  21. 
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nents  beschuldigt.  Dieselbe  kommt  allerdings  da  vor,  wo  aus  dem  einen 
oder  anderen  Grunde  entweder  zu  geringe  Mengen  Proteinstoffe  (namentlich 
Abs  FleiscJties)  und  etwa  hauptsächlich  nur  Amylum -haltige  Substanzen  ein- 
gflübit  werden,  oder  wo  die  Alimentation  überhaupt  zu  knapp  und  spärKch 
ntfällt,  aber  so  häufig,  als  von  manchen  angenommen  wird,  ist  sie  nicht 
<fie  Ursache  der  Dyspepsie.  Corvisart  empfiehlt  für  Fälle  zu  starker  Magen- 
fensent&bsonderung  Pankreatine  und  <Jalle.  Es  eignen  sich  ausserdem 
iütacida.  Es  besteht  aber  die  Pointe  der  Behandlung  darin,  dass  man  die 
ftftrition  auf  angemessene  Weise  regulirt.    (Anordnung  von  Fleischspeisen.) 


Die  «hauptsächlichsten  im  Verlauf  dyspepttsoher  Zustände  vorkommenden 
der  Sensibilitätssphäre  (wenn  sie  nicht  krampfhafter  Natur  kn 
engeren  Sinne  sind)  rühren  von  abnormer  Gas-  und  Säuerbildung  her. 
h  Bezug  auf  beide  Zustünde  ist  es  von  erster  Wichtigkeit,  die  Diät  so  ein- 
wachten ,  dass  sie  in  keiner  Weise  die  Bildung  von  Gas  oder  Säure  begünstigt. 
Habende  Hülsenfrüchte,  Gemüse  und  Obstarten  müssen  vermieden  werden,  es 
dürfen  nicht  zu  viel  Getränke»  namentlich  nicht  Kaffee-  und  Theeinfuse  in  »grosser 
Verdünnung  und  reichlicher  Quantität,  auch  keine  jungen  Biere  u.  drgl.  ge- 
nossen werden.  Dagegen  sind  regelmässige  moderate  Fleischmahlzeiten,,  zum 
Fivhstick  Schinken  und  dazu  ein  GJas  guten  alten  Scberrys  oder  eines  ähn- 
lich« Weins  zu  empfehlen.    (Cf.  Stiele:  Dubl.  Journ.  1843.  Mai.) 

Innerlich  dienliche  Medikamente  sind  tonisch -aromatische  und  Über* 
artige  Mittel,  Brausepulver,  Brausemischungen,  Sodawasser,  oft  bekommt 
Gefrornes,  Eis  oder  ein  oder  ein  paar  Gläser  eiskalten  Wtesers  ausgezeichnet 
gut  Auch  Kaltwasserklystire  sind  schätzenswerlhe  Mittel,  und  ist  die  äusserlicbe 
Verwendung  der  Kälte  in  Form  der  Abreibungen  des  ganzen  Körpers,  insbe- 
sondere des  Epigastriums  mit  kaltem  Wasser  gleichfalls  sehr  zu  empfehlen. 

In  einzelnen  Fällen  erweisen  sich  Abführmittel  und  eröffnende  Lave- 
meffla  nützlich. 

Aensserlich  lässt  man  Reibungen  des  Bauchs  anstellen,  allein  für  sich 
oder  mit  Zuziehung  flüchtiger  Linimente;  oft  erzielt  man  grosse  Erleichte- 
rung durch  trockene  und  feuchte  Wärme  als  Bedeckung  mit  warmen  Stülpen, 
mit  erwärmten  Flanellstücken,  Kräuterkissen  etc.  oder  als  warme  Ueberschläge 
über  den  Leib. 

Bei  vorwiegender  Säurebildung  und  sog.  Pyrosis  ist  wiederum 
dfe  conditio  sine  qua  non,  dass  zuerst  die  angemessene  diätetische  Fürsorge 
getroffen  und  die  Lebensweise  geregelt  werde.  Fette,  Zucker  und  Mehl- 
speisen dürfen  nur  sehr  beschränkt,  oft  eine  Zeitlang  überhaupt  nicht  ge- 
nossen werden.  Dagegen  empfiehlt  sich  der  Genuas  der  Fleischkost,  bei 
Bewegung  und  reichlichem  Aufenthalt  .im  Freien. 
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Säufer  (am  sog.  Wasserkolk  leidend)  müssen  auf  sehr  kleine  Ra- 
tionen ihres  Gewohnheitsgetränks  gesetzt  werden. 

Im  Uebrigen  versucht  man  Mittel,  von  welchen  man  eine  Neutralisation 
der  Säure  und  eine  Verbesserung  der  Sekretion  (Umstimmung  der  Magen- 
schleimhaut) erwarten  kann.  Dahin  gehören  die  Antacida  (Alkalien  und 
alkalische  Salze:  Kai.  und  Natr.  carb.  und  bicarb.,  Conchae,  Lap.  caocr., 
Corall.,  das  kohlensaure  Ammoniak,  der  kohlensaure  Kalk,  kohlensaure  oder 
gebrannte  Bittererde,  Seife,  Belloc'sches  Pulver,  Wismuth  etc.)1),  die 
Mineralsäuren9),  die  Amara  und  Aromatico-amara,  nebenher 
Opiate. 

Die  Mineralsäuren  sind  schätzbare  Mittel;  man  gibt  sie  verdünnt  zu 
gtt.  v — xx  in  Schleim,  mehrmals  täglich.  (Nach  Pemberton  ist  die  Salpeter- 
säure zu  bevorzugen.  Derselbe  Arzt  lobt  jedoch  auch  den  Saft  der  Citronen 
(von  täglich  6  Stuck). 

Endlich  bat  man  auch  [Goldpräparate1)  und]  den  Silbersalpeter4) 
versucht ,  der  aber  keiner  rationellen  Indikation  hier  zu  entsprechen  scheint 
wenigstens  hinter  der  Salpetersäure  zurücksteht  Man  bat  vielleicht  durch 
gleichzeitige  gastralgische  Beschwerden  sich  zunächst  zu  Versuchen  mit  dem- 
selben animiren  lassen. 

Die  Pyrosis  findet  im  Abschnitt  von  den  Nervenkrankheiten  ihre  Er- 
örterung, und  die  zu  den  dyspeptischeu  Zuständen  in  Beziehung  stehende 
sogenannte  chronische  Gastritis  wird  in  einem  der  nächsten  Kapitel  zur 
Sprache  kommen. 

Es  möge  jetzt  noch  ein  kurzer 

Historischer  Rückblick 
einzelne  Mittel  vorführen,  die  dann -wann  Empfehlung  fanden. 
Stipites  Chiraytae.    (Addison  u.  A.) 

Gegen   Magenschwäche,   Dyspepsie   mit   Blähungen   und  Säurebildung. 
Das  kalte  Infus  (5ij— iv  auf  4  %  Wasser)  zu  2— 4 mal  täglich  1  Ess- 


1)  Cf.  BrodU:  MeU-chir.  Rev.  1839.  Juill. 

P.  J.  Sehneider:  Casp.  Wochen  sehr.  1839.  No.  5. 

v.  Amnion'*  Monatsschr.  Bd.  3.  Hfl.  6. 

Capitaine:  Buch».  Repertor.  1844.  No.  104. 

H.  W.  Thienemami  N.  Ztschr.  für  Med.  u.  med.  Ref.  1850.  No.  9—12. 

2)  Todd  in:  The  Lancet  1843.  Vol.  II.  No.  36. 

3)  Legrand  schreibt  den  Goldpräparaten  eine  ausgezeichnete  Wirkung  auf  Di- 

gestion und  Nutrition  zu.    (Gaz.  möd.  de  Par.  1846.  No.  49  u.  51). 

4)  Butler  Lane:  Lond.  med.  Gaz.  1846.  April  u.  Mai. 

Macgregor:  The  Lancet  1841.  Vol.  II.  No.  27.  (If.  rühmt  den  Silbersalpeter 
vorzugsweis  gegen  Dyspepsie  mit  chronischer  Entzündung 
der  Magenschleimhaut). 
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Bffd  bis  zu  1  Weinglas  voll.  —  Das  Extrakt  zu  gr.  iv — viij  2 — 3mal 
täglich.  —  Die  Tioktur  ebenso  oft  zu  gtt.  xx— xxx. 
Salicin.    (v.  d.  Busch,  Linz.) 

Gegen    Indigestion,   Dyspepsie,   Verdauungsschwäche.    Dosis  gr,  i — y 
4— 5mal  aro  Tage. 
Paraguay-  (Südsee-)  Thee.    (Chabreley)  *). 

Wie  andere  Theearten  getrunken. 
Berberin.    (Ludw.  Koch,*)  K.  Bayerisch.  Hofmedicus). 

Bei  bedeutender  Schwäche  der  Verdauungswerkzeuge  und  davon  ab- 
hängigem Erbrechen  nach  jeder  Mahlzeit,  bei  Säurebildung  im  Magen  etc. 
Die  Formel  ist:    Rc.    Berber,  puriss.  plv.  gr.  j 
Sacch.  alb.  gr.  vj. 
M.  D.  t  d.  xij.    S.    Alle  3  Stunden  1  Pulver. 
Tannin.     (Alison  und  Pereira). 

Dosis:  gr.  i — vj  und  mehr,  täglich  2 — 3mal. 
Sem.  Sinap.  alb.    (Turner)3). 

Dosis:   1  Theelöfiel  voll  eine  Stunde  vor  dem  Frühstück,    mit  einem 
"Glase,,  kalten  Wassers  zu  verschlucken. 
Cort.  Copalchi.    ( James  Stark)  4). 

Gegen  Verdauungsbeschwerden  bei  intettniltirenden  Zufällen  und  Epi- 
lepsie. Aufguss  oder  Dekokl;  5ß  auf  1  Pinte  Wasser;  2— 3mal  täglich 
1  Esslöffel  oder  ein  kleines  Weinglas  voll.  —  Tinktur:  5j  in  1  Pinte 
Alkohol,  zu  1 — 2  Theelöfiel  mehrmals  täglich.  —  Extrakt  zu  1 — 2  Gran 
auf  den  Tag. 
Ol.  Terebinthinae.    (Helffl)*). 

Besonders  bei  dyspeplischen  Beschwerden  solcher  Individuen,   die  an 
Gicht  leiden. 
Ol.  aeth.  pip.     (Meli). 

Gegen  sogenannte  torpide,  atonische  Dyspepsie. 
Ol.  Sinap.  aeth.    (Meyer)6). 

Gegen  Appetitlosigkeit,  Magenverschleimung  etc.  —  Dosis:   gtt.  ij  mit 
G.  Mim.  u.  Zucker  auf  3vj  Mixtur,  mehrmals  täglich  zu  1  Esslöffel  voll. 
Seesalz.    (Lasegue  u.  A.)  7). 

Gegen  chronische  Dyspepsie  mit  dumpfen  Schmerzen  im  Magen  (ohne 
Zeichen  von  Entzündung),   die   indess   mitunter   auch  heftiger  auftreten 


1)  Journ.  d.  conn.  möd.  1843.  Nov. 

2)  Buchn.  Repert   für  d.  Pharm.  1836.    Bd.  5.  Heft  1.  S.  51  ff. 

3)  D.  neu  entdeckt.  Heilkr.  d.  w.  Senfsam.  A.  d.  Franz.  Bamb.  1853. 

4)  Pharm.  Journ.  1850.  Apr. 

5)  Allg.  med.  Centr.  Ztg.  1850.  No.  37. 
6). Med.  Zeitg.  1845.  Oct.  No.  41. 

7)  Journ.  d.  m4d.  p.  Trouss.  1846.  Ftvr. 
DL  *! 
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können.  —  Dosis:  %  Gramm  in  einem   gewöhnlichen  Löffel  voll  Selters- 
wasser, 2  oder  3mal  früh  Morgens,  mit  Zwischenräumen  von  xjA  Stunde. 
Pastill,  digest.  Dancets  (Vichyzeltchen). 
Bestandtheile: 

Trockn.  gep.  Sodabicarbonat  5  Gramm. 
Fein,  weissen  Zucker  95  Gramm. 
G.  Tragac.  q.  s. 
OL  Menth,  p.  gtt  ij — iij. 
(Aehnlich  wirken  die  Past.  dig.  d.  Bilin). 
Pulv.  digest.  Kleinii.     (GumprechtJ  *). 
(Solam.  hypochondriac.) 
Bestandtheile: 
Plv.  Rhei 
Tart.  tartaris. 
Flav.  cort  Aur.  ää. 
(Zuweilen  zu  jeder  Drachme  gtt.  j  Ol.  Cajep.  zugesetzt) 
Dosis:  Va— 1  Theelöffel  voll  2  oder  3mal  täglich.    Oft  muss  qoch  etwas 
Rheum  beigemischt  werden.     Sollte  diqse.  Äfischupj  ihrem  Zweqk  (täglich 
mehrrnaljge  Stuhlöffnungen  zu  bewirken)  ni,cht  entsp^cliea,  so  sqV  man 
die  Kausch'sphQ  Mischung  nehmen: 
Pc.    Plv,  Fol.  Senn.  5ß 
— r   Fl^y.  c.  Aijr. 
—   Sem.  Carv.  ää  3ij 
Sacch.  alb.  3vj. 
S,    2  — 3M  täglich  X  Theelöffel  voll. 
(Beide  Mittel  sollen  übrigens  unter  Zusatz  von  3ß— j  Plv.  ?jngify  pro 
dosi  genommen  werden). 
Liquid  Condiment.   (SpargwJ*)* 
Bestandtheile: 
Liq.  Potass. 
Natriumehlorid  aä  Sj 
Natr.  phosph.  5iß 
Wasser  3tij. 
Dosis:    Zur  Zeil  davon  unter  Getränke  (Thee,  Bier,   Trinkwassert  so 
viel  zu  mischen,  dass  der  Geschmack  derselben  nicht  unangeuehm  wird. 
Lip.  Cupr.  ammon.  mur.  Köchl.  (Kapp). 

Namenilich  gegen  schwache  Verdauung  bei  Kindern. 


1)  Dsch.  Klin.  1852.  No.  44. 

2)  The  Lancet.  1852.  Juli. 
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Rc.    Lip.  Cupr.  ammon.  m.  Köchl.  3j 
Tinct.  Sacch.  5ij 
Aq.  Meliss.  Svij. 
S.    Mittags   und  Abends,   V2  Stunde  nach  dem  Essen   1  Esslöffel 
voll.    (Für  Erwachsene  5ß — j  des  Lkj.  auf  3t  Aq.  MeL). 
Wenn  bei  Kindern  grössere  Arzneigaben  nicht  anwendbar,  gibt  Kopp: 
Rc.     Liq.  Cupr.  ammon.  m.  K.  3j 
Aq.  Flor.  Aur.  3iv 
Tinct.  Sacch.  gtt.  viij. 
S.     Mitt  u.  Abds.  gtt.  vj  — xx  auf  Zucker. 
Durand?*  Kleberbrod.    (Magnes-Lahens ,  Lacassin)  *). 
Bestandteile: 
20  Theile  Meli!  mit  100  Theilen  feuchten  Klebers.  — 
Gebrauch:  Es  muss  vor  dem  Nehmen  etwas  erwärmt  werden. 
Ol.  jecor.  Asell i.    (Löwenthal)  2). 

Zuerst  Morgens  und  Abends,   dann  3mal  täglich  1  Esslöffel  voll,    bei 
milder  schleimiger  Kost 
Fleischbrühe  (nach  Liebig' s  und  Fr.  Köhlers  Bereitung)  *). 

Dieselbe  ist  von  dem  in  der  gewöhnlichen  Brühe  enthaltenen  geronnenen 
Eiweiss  frei,  und  von  Fett  grösstenteils. 
Kandiszucker.     (PlouviezJ 4). 

Ein  Stück  dieses  Zuckers  wird,  vor  oder  nach  der  Mahlzeit  genommen, 
ab  sicheres  (wenn  auch  oft  nur  palliatives  (!)  Mittel  gegen  nervöse  Ver- 
dauungsbeschwerden empfohlen, 
lagen saft     (Becker)  6). 

B.  experimentirte  an  sich  selbst.  Er  ist  (1851)  59  Jahr  alt,  seine 
Gesundheit  hat  durch  verschiedene  Krankheiten  gelitten,  Verdauung  be- 
schwerlich, Gefühl  von  Vollheit  und  Aufblähung  des  Magens.  14  Tage 
nach  dem  Gebrauch  des  Mittels  (von  der  Mucosa  eines  Schweinemagens) 
war  der  Appetit  sehr  gul,  die  Verdauung  ging  ohne  Beschwerden  vor 
sich  und  späterhin  erfolgte  vollständige  Genesung. 
Milchsäure.     (H.  Jones)  6). 

Gegen  Dyspepsia,  die  J.  irritativa  nennt:  unvollkommene,  mitSchmerz- 
hafügkeit  verbundene  Verdauung.  Dosis:  gtt.  xv — xx  auf  15  Gramm 
Wasser  während  der  Mahlzeit. 


1)  Jonrn.  d.  Toul.  1852.  Decb. 

2)  Bayr.  Corr.  Bltt.  1845.  No.  26  u.  27. 

3)  Catp.  Wochenschr.  f.  d.  ges.  Hlkde.  1851.  Sept.  No.  38.  S.  603  ff.   Chemie 
techn.  Beziehung.  1849.  6.  Auflage. 

4)  I/Un.  möd.  1853.  No.  19. 

5)  Pr.  Ver.  Zt.  1851.  No.  50. 

6)  Bali.  d.  tb6r.  1854  Sept.  —  Magen&e**  Vorschriften :  Joura.  d.  Pharm.  1835.  Juin. 

81* 
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*(Nux  vomica.)    Von  Kroyher  *)  in  sehr  kleinen  Gaben  gegen  Hagenbe- 
schwerden der  Schwangeren  empfohlen. 
Rc.    Aq.  Lauroc.  5ij 

Tinct.  Nuc.  vom.  glt.  iv— vj. 
S.    Morg.  im  Bett  u.  Abends.  6  ühr  10  Tropfen. 


Anhang:   Erweichung  der  Magenschleimhaut.    Gastromalacia. 

Die  Erweichung  der  Magenschleimhaut  bei  Rindern  (im  Aller  bis  zu 
2  Jahren)  ist  unter  die  Krankheiten  mit  selbsständigem  Ursprung  und  Ver- 
lauf nicht  einzureihen,  sondern  als  einer  der  Ausgänge  akuter  (sporadischer 
oder  epidemischer)  Kinderkrankheiten,  namentlich  der  gastrischen  Sphäre  zu 
betrachten.  Vorzugsweis  sind  es  die  in  Folge  schlechter  Ernährung  und 
überhaupt  ungemässen  hygienischen  Verhaltens  vorkommenden  Katarrhe  und 
hyperämisch-  entzündlichen  Affekt ionen  des  Magen  und  oberen  Darmkanal- 
theils  (Duodenum),  die  zum  Ausgang  in  Erweichung  der  mucosa  disponiren. 
Die  Erweichung  beginnt  bereits  in  den  letzten  Stadium  jener  Krankheilen 
während  des  (in  Schwäche  und  Verdauungsunfähigkeit  hinschwindenden) 
Lebens,  und  setzt  sich  fort  und  erreicht  die  höheren  Grade  während  des 
Sterbens  und  in  der  Leiche. 

Dies  in  Bezug  auf  die  grenzenlose  aus  höchst  einseiligen  Anschauungen 
und  Beurteilungen  hervorgegangene  Verwirrung,  welche  noch  immer  unter 
einem  Theil  der  Aerzte  in  Betreff  des  Wesens  der  Gaslromalacie  herrscht. 

Lediglich  in  unglücklichen  diagnostischen  Jrrlhümern  bezüglich  der  zu 
Grunde  liegenden  Krankheilen  liegt  die  Ursache,  warum  die  Magenerweichung 
verhältnissmässig  häufig  das  Endresultat  derselben  wird.  Die  richtige  Be- 
handlung jener  primären  Zustände  kann  ihr  in  zahlreichen  Fällen  vorbeugen; 
ist  sie  dagegen  einmal  zur  Ausbildung  gelangt,  so  ist  es  mehr  Zufall  als 
Verdienst  des  Arztes,  wenn  sie  noch  zurückgebildet  wird;  denn  es  gibt 
keine  Behandlungsart,  durch  welche  konkret  gegen  sie  einzuwirken  wäre: 
Alles,  was  geschehen  kann,  besieht  darin,  dass  möglichst  die  Kräfte  gestützt 
werden,  damit,  wenn  noch  thunlich,  die  Selbsttätigkeit  der  Konstitution, 
der  organischen  Treibkrafl  in  Fluss  bleibe;  nebenbei  kann  man  versuchen, 
ob  noch  in  der  einen  oder  andern  Weise  hemmende  Einflüsse  in  Hinsicht 
auf  das  Primärleiden  gellend  zu  machen  sind. 


•)  Oesl.  med.  Jhrb.  Bd.  XX.  S.  3. 
Cd  Arnolt:  On  lodigest.  otc.  1847. 

Beau:  Gaz.  des  höp.  1853.  No.  101. 

Clay:  Times.  1845.  Nov.  1846.  Febr. 

Dick:  Lond.  med.  Gaz.  1845.  Mai.  Nov. 

Parkes:  Remarks  od  the  Dysent   and  Hepat.  of  India. 
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Nach  Analogie  mit  der  sulzigen  Gastromalacie  ist  auch  die  sogenannte 
braune  Hagenerweichung,  welche  bei  älteren  Kindern  und  Erwachsenen  (in 
den  Leichen)  vorkommt,  zu  beurtheilen. 

Dass  hiernach  eine  Darlegung  der  lediglich  der  Geschichte  angehörigen 
anlimalacischen  Therapie  nicht  erfolgen  könne,  ist  selbstverständlich.  Die 
erwähnten  Krankheiten  sind  es,  welche  behandelt  werden  müssen,  und  sind 
hierüber  die  pädiatrischen  Schriften,  namentlich  in  den  Artikeln  Atrophia 
infantum,  Diarrhoe  und  Ruhr  der  Kinder,  akute  Katarrhe  und  Hyperämie, 
Gastritis  etc.  nachzusehen. 


Zweites  Kapitel. 

Hyperimisch- entzündliche  Zustände  des  Magens. 

L   Gastrohyperaemia  et  gastritis  acuta.    (Gastroenteritis.) 

Prolegomena. 

Die  wirkliche  akute  Magenentzündung  ist,  wenn  man  die  in  Folge  von 
ätzenden,  in  den  Magen  gelangten  Substanzen  ausnimmt  (gastritis  toxica  etc.), 
eine  seltne  Krankheit.  Häufiger  kommt  acute  Hyperämie  vor.  Sie  wird 
durch  sog.  Erkältung,  kalte  Getränke  bei  erhitztem  Körper,  durch  heisse 
Speisen,  durch  excessive  Tafelgenüsse,  besonders  bei  Ungewohnten,  durch 
Unterdrückung  der  Menstruation  und  durch  andere,  Kongestion  zur  Magen- 
schleimhaut veranlassende  Ursachen,  durch  äussere  Gewalt  etc.  hervorgerufen. 

Die  Behandlung 

beruht  auf  Anwendung  der  Anliphlogose.  (Cf.  Stokes:  Op.  cit.  S.  23  u.  24.) 
Aber  nicht  immer,  vielmehr  nur  in  den  heftigsten  Fällen  der  akuten  Magen- 
entzündung ist  eine  allgemeine  Blutentziehung  nöthig.  In  der  Regel  reicht 
man  mit  10,  20  bis  30  Blutegeln  (oder  wo  der  Grad  der  Empfindlichkeit 
es  gestaltet  mit  6,  10,  15  Schröpfköpfen)  aus,  und  können  diese  örtlichen 
ßlatentziehungen  nach  der  Dringlichkeit  des  Falles,  wenn  die  hauptsäch- 
lichsten Symptome  sich  wieder  hervorthun  sollten,  wiederholt  werden. 

Als  Unterstützungsmittel  können  massige  Einreibungen  der  grauen  Queck- 
silbersalbe dienen,  und  zeigen  sich,  nachdem  die  Entzündung  gebrochen  ist, 
oft  warme  mit  Kamilleninfus  bereitete  Ueberscbläge  über  den  Leib  sehr 
erspriesslich. 

Ein  schätzbares  Mittel  ist  die  Kälte,  äusserlich  wie  innerlich.  Ich 
habe  in  einem  Fall  nach  Applikation  von  10  Blutegeln  den  schönsten  Erfolg 
Ton  Eisblasen  gesehen,  die  anhaltend  auf  die  Magengegend  einwirkten;  nur 
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dürfen  m  nicht  mit  ihrer  ganzen  Schwere  wirken,  sondern  müssen  an 
einem  Bande  hängen,  der  in  der  Mille  eines  über  das  Bell  gespannten 
Reifes  befestigt  ist,  und  dergestalt  die  leidende  Gegend  nur  berühr«. 
Innerlich  wurden  alle  5  Hinuten  Eispillen  genommen.  Medikamente  kamen 
nicht  zur  Anwendung. 

In  den  nicht  zu  heftigen  Fällen,  wo  nicht  alles  wieder  ausgebrochen 
wird,  leistet  Kalomel  allein  oder  mit  Opium,  stundlich  bis  zweistündlich 
gr.  ij  c  Op.  gr.  V4  8ule  Dienste.  Louis  verordnete  Gaben  von  gr.  v — x. 
Williams  gibt  (neben  Blutenlziehungen)  Kalomeldosen  von  gr.  iy— vjt  mit 
Extr.  Cicut   oder  Hyosc.  (Med.  Tim.  1844.  Jul.). 

Zu  empfehlen  ist  gleichfalls  der  innerliche  Gebrauch  der  Narkotica,  be- 
sonders des  Hohnsaftes  in  mittleren  und  grösseren  Gaben.  Wo  das  Er- 
brechen heftig  und  anhaltend  ist ,  verordnet  man  Opiumtinktur  in  Klysliren. 
~  Für  die  Fälle,  wo  grössere  Mengen  unverdauter  Ingesta  im  Magen  ver- 
muthet  werden ,  haben  einzelne  nach  vorhergegangener  Blutentziehung  Eme- 
tica  versucht  So  wünschenswert!)  es  ist,  dass  diese  Ursache  der  Hyperämie, 
die  Anhäufung  unverdauter  Stoffe,  möglichst  rasch  beseitigt  werde,  ebenso 
bedenklich  sind  doch  jene  Mittel,  da  sie  die  schlimmsten  Folgen  nach  sich 
ziehen  können.  Es  kann  auf  diese  Weise  ein  lähmungsartiger  Zustand,  es 
können  Blutungen  und  selbst  Trennungen  des  Zusammenhanges  hervorge- 
rufen werden.  Nur  in  ganz  frischen  nicht  zu  heftigen  Fällen  und  ehe  noch 
sonst  etwas  unternommen  worden,  dürfte  man  zuerst  durch  Kitzeln  des 
Schlundes  den  Brechakt  herzustellen  suchen,  und  nur,  wenn  dies  nicht  ge- 
länge, wäre  bei  grosser  Dringlichkeit  ein  Versuch  mit  einem  Brechmittel 
zu  machen,  wobei  jedoch  jede  Forcirung  zu  vermeiden;  denn  schwerer, 
als  das  Brechen  hervorzurufen,  möchte  es  sein,  dasselbe  demnächst  wieder 
zu  stillen.     (Cf.  Stokes:  Op.  cit.  S.  29). 

Am  räthlicbslen  erscheint  es,  Kalomel  in  hinreichender  Dosis  und 
gleichzeitig  ein  abführendes  Klystier  zu  verordnen.  Für  genügende  Dann- 
entleerung  zu  sorgen,  ist  unter  allen  Umständen  wichtig. 

Sollten  bei  entzündlicher  Magenaffektion  unverdaute  Stoffe  im  Magen 
liegen,  ohne  dass  spontane  Brechversuche  sich  einstellen,  so  kann  man  an- 
nehmen, dass  eine  dringliche  Eile  behufs  ihrer  Entfernung  nicht  geboten 
ist  Im  entgegengesetzten  Fall  entsteht  ohne  unser  Zuthun  meistens  mehr 
als  erwünschtes  Erbrechen,  wobei  denn  ohnehin  die  Entleerung  des  etwa 
überfüllten  Magens  stattfindet. 

In  diätetischer  Hinsicht  legt  das  Wesen  der  Krankheit  es  nahe,  worin 
das  zweckmässigste  Verfahren  bestehe.  (Cf.  die  beachlenswerthen  Bemer- 
kungen von  Osborne:  Dubl.  Journ  1839.  Jan.  Er  hall  die  Anordnung  emer 
passenden  Diät  für  die  Hauptsache  der  Behandlung.)  Es  ist  für  die  ersten 
Stunden,  den  ersten  Tag  möglichste,  ja  absolute  Schonung  das  betreffende! 
Organs  geboten.    Den  lästigen  Durst  sucht  man  durch  Eisüikke  od* 
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öfteres  Befeuchten  der  Zange  zu  massigen,  es  kann  auch  theelöffelweis  von 
einer  schwach- säuerlichen  Limonade  oder  einer  schleimigen  derartig  ver- 
setzten Mischung  genossen  werden     Ruhige  Bettlage  ist  selbstverständlich. 

Wenn  die  Höhe  der  Krankheit  überschritten  ist  und  der  "Patient  sich 
auf  dem  Wege  der  Besserung  befindet*  gestattet  man  ihm  nach  und  nach, 
bei  grosser  Vorsicht  kleine  Portionen  Milch,  Fleischbrühe  in  lauem  Zu- 
stande, Mucilaginosa,  später  ein  wenig  leichtes  gebratenes  Fleisch,  etwas 
rohen  saftigen  Schinken  etc.  Gewürzhafte  und  zur  Verdauung  grössere 
Kraft  erfordernde  Speisen  müssen  nach  jeweiligen  Verhältnissen  längere  Zeit 
?ennieden  werden. 

Auch  kommt  es  nicht  selten  vor,  dass  noch  lange  eine  schwache  Ver- 
dauung, Empfindlichkeit  des  Magens,  unregelmässige  Darmfunktion  zurück- 
bleibt, ohne  dass  gerade  Zeichen  vorhanden  sind,  die  auf  einen  etwaigen 
Rückfall  der  überstandenen  Krankheit  schliessen  lassen.  Hier  muss  das 
diätetisch  hygienische  Verhalten  in  vollem  Umfange  in  sein 
Recht  treten.  Wenn  sie  anhaltende  Neigung  zur  Verstopfung  zeigt,  können 
leichte  Purganlia,  Klystire,  ein  Bitterwasser  dagegen  benutzt  werden. 


Eine  kausale  Behandlung  ist  bei  den  akuten  Magen-Hyperämien  und 
Entzündungen  nur  in  beschränktem  Grade  ausführbar,  weil  die  Einwirkung 
der  schädlichen  Ursache  meistens  den  Kreis  unserer  Gegenwirkungsfähigkeit 
bereits  überschritten  hat,  wenn  wir  hinzukommen,  oder  dieselbe  dqr  Art 
ist,  da»  wir  instanten  überhaupt  wenig  dagegen  zu  unternehmen  Vermögen. 

Die  Gastritis  toxica  ist  es»  bei  welcher  man  sich,  wo  möglich,  zunächst 
durch  den  Brechakt  zu  helfen  sucht,  um  die  etwa  noch  vorräthigen  dele- 
tären  Stoffe  rasch  aus  dem  Magen  herauszufordern.  Wo  dies  nicht  thun- 
Hch,  nimmt  man  zu  chemischen  Gegenmitteln  seine  Zuflucht  und  behandelt 
im  Uebrigtn,  wie  oben  angegeben. 

Unzweifelhaft  kommen  bei  Gichtischen,  Rheumatischen  etc.  hyperämische 
und  entzündliche  Affektionen  der  Magenschleimhaut  vor,  die  mit  dem  in 
der  Organisation  haftenden  Grundübel  in  Zusammenhang  stehen ,  aber  ob 
das  Verhältnis  weiter  gehe,  ob  man  die  gastrische  Afibktion  als  einen 
Kfltkt  iu  betrachten  habe»  der  nach  den  früheren  Begriffen  metastatisch  zu 
SUede  kommt,  ist  nicht  allein  unwahrscheinlich,  sondern»  da  keinerlei 
positive  Begründung  dafür  beizubringen,  wohl  geradezu  in  Abrede  zu  stellen. 
Die  Magenaffektion  ist  in  solchen  Fällen  eine  Theilerscheinung,  wie  es  die 
gichtische  Augen-  oder  Herzbeutelentzündung  gleichfalls  sein  können  und 
kommt  wohl  in  Folge  des  obwaltenden  Grundübels  zur  Erscheinung,  aber 
rieht  nach  der  Bedingung  einer  sogenannten  Metastase. 

Hier,  wie  wenn  sich  Kongestion  zu  Magen,  Hyperämie  desselben  nach 
Unterdrückung  einer  habituellen  Blutüüg  ausbildet,  kftnfi  toafi,   was  die 
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Kausalindikation  betrifft,  die  bekannten  revulsorischen  Encheiresen  versuchen, 
indem  man  sich  bemüht,  die  Blutung  wieder  herzustellen  oder  den  rheum- 
arthrischen  Prozess  an  der  Peripherie  zu  Gxireo. 


Nur  historisches  Tnteresse  in  Ansehung  der  Therapie  akut  hyperämi- 
scher  und  entzündlicher  Zustände  der  Magen-  und  der  Darmschleimhaut 
bieten  die  Empfehlungen  des  Kali  chloricum,  Gummi  -Gutti,  der 
Achilleina,  der  Moschusklystire  (Trusen:  Hufel  Journ.  1842, 
St  4)  etc. 

Böckh1)  wandte  das  Kai.  chloricum  in  der  Epoche  der  Gastroente- 
ritis an,  wo  es  nach  vorgängiger  Anwendung  des  Kalomels  in  grossen  Gaben 
darauf  ankam,  die  kaum  dem  Yerschwärungsprozesse  entrissene  Schleim- 
haut zu  lonisiren.  Es  soll  rasche  Konvalescenz  darnach  erfolgt  sein.  — 
Möglich,  dass  das  Mittel  gegen  typhoide  Zustände,  die  der  Verfasser  vor 
sich  gehabt  haben  mag,  sich  dienlich  erwies. 

Keine  weitere  Erörterung  verdient  die  im  Sinne  Rasorf s  von  Castiq- 
lioni2)  belobte  Anwendung  des  Gummi-Gutli  während  des  ganzen  Ver- 
laufs der  Krankheit,  und  die  gegen  Subgastritis  von  Puppi  gerühmte 
Wirkung  der  Achilleina  •).  Auch  das  Nitrum  (Camerer:  Würt  C.  Blatt, 
Bd.  VII.  45  u.  47)  ist  mit  Recht  in  Vergessenheit  geralhen. 


2.  Gaßtrohyperaemia  et  Gastritis  chronica.    Chronisch-  entzündliche 
Irritation  und  Schwärung  der  Magenschleimhaut. 

Einfache  chronische  und  perforirende  Magengeschwüre.    Ulcus 
ventriculi  simplex  et  perforans. 

(Gastritis  chronica   carcinomatosa   et  tuberculosa).    [Blutbrechen. 

Vomitus  cruentus] 

Prolegomena. 

Ich  übersehe  nicht  die  symptomatisch,  namentlich  aber  ana- 
tomisch verschiedene  Aeusserung  der  hier  genannten  Zustände;  aber  man 
wird  einräumen  müssen,  dass  dessen  ungeachtet  die  Therapie  in  ihren  Grund- 
lagen eine  und  dieselbe  ist.  Verspricht  sie  auch  mehr  Erfolg  bei  den  ein- 
facheren Ulzerationsprozessen,   wenigen  bei  den  tuberkulösen  und  schliess- 


1)  Med.  Zeitg.  v.  Ver.  für  Hlkde.  in  Pr.   Jahrg.  IX.  1840.  No.  III. 

2)  Omodei'8  Ann.  Oct.  1845. 

3)  Eines  aus  Achill.  Millef.  gewonnenen  Alkaloids  gegen  intermiUirende 
Krankheiten:    Omo4^$  Ann.  Marzo,  1845. 
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Beb  überhaupt  keinen  bei  den  karcinomatöeen,  so  befolgt  sie  doch  insge- 
samt, bei  leichten  und  schlimmen  Formen  dieselbe  Maxime  der  diätetischen 
Schonung  und  Vorsicht,  des  Gegenwirkens  gegen  die  begleitenden  Irritations- 
zuslande  und  der  symptomatischen  Deberwachung  einzelner  hinwieder  be- 
drohlich hervortretender  Erscheinungen.  Ich  handle  deshalb  im  Zusammen- 
hange das  therapeutisch  Verwandte  ab,  und  nenne  zunächst  im  Allgemeinen 

die   Mittel, 

welche  vorzugsweis  (und  zum  Theil  mit  vollem  Recht  vorwiegend)  eine 
Empfehlung  davon  getragen: 

Diätetische  Mittel.     (Diät  Bäder.) 
Antiphlogose. 

Metallsalze:  Argentum  nitricum.    (Bismuth  nitric.  praeeip.   Fer- 
rum sulphuricum.    .[Plumbum  acelicum.J) 
Narkotica. 
Derivantia. 
Alkalien.     (Alkalische  Mineralwässer.) 


1.   Diätetische  Mittel. 

(Diät.  Bäder.) 

Vergegenwärtigen  wir  uns,  was  als  Behandlungsobjekt  vorliegt:  eine 
in  chronisch  -  entzündlichem  oder  bereits  in  schwärendem  Zustande  befind- 
liche Schleimhaut,  und  zwar  in  einem  Organ,  dessen  unausgesetzte  Thätig- 
keit  behufs  der  Vorbereitung  zur  Ernährung  in  Anspruch  genommen  wird, 
so  kann  kaum  einen  Augenblick  zweifelhaft  sein,  dass  sich  unsere  Fürsorge 
inmitten  zweier  Kontraste  bewegt,  welche  sind:  möglichste  Schonung  des 
Magens  und  dennoch  Beanspruchung  desselben  zum  Zweck  der  lebensnot- 
wendigen Ernährung.  In  Anleitung  dieses  Verhältnisses  ergibt  sich,  dass 
wir  den  Zweck  der  Schonung  auf  die  Weise  müssen  zu  realisiren  suchen, 
dass  dem  Magen  sein  unerlässliches  Geschäft  nach  Möglichkeit  erleichtert 
werde:  es  müssen  also  die  zu  gestaltenden  Nährstoffe  höchst  leicht  assi- 
milirbare  sowohl  ihrer  Natur  als  ihrer  jeweiligen  Menge  nach  sein:  nur 
sehr  kleine,  dafür  öftere  Quantitäten  der  mildesten  Nutrientien  dürfen  er- 
laubt werden. 

Die  Wichtigkeil  dieses  Prinzips  ist  so  einleuchtend,  dass  man  von  vorn- 
herein auf  die  Behandlung  einer  chronischen  Gastritis  verzichten  möchte, 
wo  etwa  ihm  keine  Folge  gegeben  werden  könnte. 

Dem  Kranken  dürfen  unter  keiner  Bedingung  irgend  welche  scharfe, 
saure  oder  überhaupt  reizende  Substanzen  gestattet  werden,   die  Diät,   auf 
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welche  er  ausschliesslich  zn  beschränken,  ist  die  Milchdiät.  Aber  man 
glaube  nicht,  dass  ein  beliebiger  Genuss  dieses  müdesten  der  Nährmittel 
zulässig  sei;  es  muss  vielmehr  strenge  verordnet  werden,  dass  der  Patient 
zur  Zeit  nur  einige  Löffel  voll  zu  sich  nehme,  und  in  manchen  Fällen  ist 
noch  ausserdem  eine  Verdünnung  mit  Wasser  nöthig.  Eine  Bereitung  der 
Milch  zur  Suppe  mittels  amylumhalliger  Substanzen  ist  nur  in  den  gelinde- 
ren Fällen  statlhaA.  Jede,  auch  die  geringste  Magenthätigkeit  zum  Zweck 
der  Verdauung  bedingt  eine  verhällnissmässige  Blutföllung  der  resp.  Geflsse, 
also  auch  deren  Folge:  das  bleibe  dem  Arzte  beständig  gegenwärtig. 

Ja,  es  kommen  so  difQcile  Fälle  vor,  wo  nicht  einmal  die  reine  oder 
verdünnte  Milch  vertragen  wird  Dann  leistet  Buttermilch,  nach  denselben 
Vorschriften  genossen,  Vortreffliches.  Ich  habe  den  ausgezeichneten  Erfolg, 
welchen  die  Anwendung  des  Lac  ebutyratum  gewährt,  seitdem  ich  mich  zu- 
erst 1845  in  dem  Krankenhause  zu  Halle  unter  meinem  verehrten  Lehrer 
Krukenberg  davon  überzeugte,  in  einer  grossen  Anzahl  von  (zum  Theil 
äusserst  schweren)  Fällen  erprobt,  und  lasse  jeden  der  fraglichen  Kranken, 
sobald  die  reine  Milchdiät  die  geringsten  Beschwerden  verursacht,  aus- 
schliesslich Buttermilch,  zum  Theil  ungekocht,  andre  Male  gekocht,  auch 
zur  Suppe  mit  etwas  Gries  bereitet,  gemessen. 

Off  wird  es  von  Seiten  der  Anbehörigen  der  Kranken  dem  Arzt  äusserst 
schwer  gemacht,  die  Befolgung  seiner  minutiösen  Vorschriften  durchzusetzen. 
Sie  meinen,  das  Leben  könne  bei  einer  solchen  Diät  nicht  aufrecht  erhalten 
werden.  Theilen  doch  sogar  noch  Aerzte  hinwieder  diese  Ansicht!  Man 
furchte  nicht,  dass  der  Kranke  aus  Mangel  an  Nahrung  zu  Grunde  gehe 
Wenn  nichts  anderes  das  völlig  Sinnlose,  den  Magen  in  Krankheiten  nach 
der  Hamernjk'schen  Roborirungsmethode  mit  Speisen  anzufüllen,  darlegen 
könnte,  so  würden  allein  diese  Fälle  chronischer  Gastritis  zur  Desavouirung 
derselben  ausreichen,  Fälle,  welche  positiv  beweisen,  dass  das  Leben  wochen- 
lang bei  fast  Nullnahrung  und  Monate  lang  bei  äusserst  sparsamer  milder 
Kost  erhalten  bleiben  kann,  ja  dass  die  Kranken  sich  nach  Verhältniss  so- 
gar ganz  wohl  dabei  befinden.  Ich  habe  eine  71jährige  Frau  4  Wochen 
hindurch  mit  täglicher  Darreichung  von  esslöffelweisen  Quantitäten  Butter- 
milch hingehalten,  und  sechs  Monate  lang  musste  sie  sich  dann  noch  mit 
strengster  Diät  begnügen,  worauf  sie  von  ihrer  schweren  Krankheit  ge- 
nesen war. 

Ich  mache  die,  welche  nicht  glauben  wollen,  dass  ein  solches  Ver- 
fahren durchzuführen  oder  rathsam,  auf  eine  von  Hunter*)  mitgethetlte 
Krankengeschichte  aufmerksam. 

Ein  achtjähriger  Knabe  klagte  über  heftige  Magenschmerzen,  erbrach 
oft  und  reichlich,    und  war  sehr  mager  und  schwach  geworden,   in  dem 


*)  Med.  observ.  and  inquir.  T.  V.  1784. 
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Grade,  dass  io  seinen  Gesichtszügen  das  bevorstehende  tftdtticfoe  Ende  zu 
lesen  war.  Die  Krankheit  hatte  bei  einer  Dauer  von  mehreren  Monaten 
tägiieh  Fortschritte  gemacht,  obgleich  3  ausgezeichnete  Aente  mit  Hülfe 
fielfacher  Mrttd  dieselbe  zu  bekämpfen  versucht  hatten.  Der  Knabe  war 
endlich  von  ihnen  aufgegeben  worden.  Bei  der  Untersuchung  des  Bauches 
Hess  sieh  keine  maassgebliche  Veränderung  aulfinden,  er  war  vielmehr  so 
eingefallen,  als  enthielte  er  nur  noch  die  Hilfle  der  zukommenden  Einge- 
weide. — 

Unter  diesen  Verhältnissen  ertheilte  Hunter  den  Rath,  man  solle  dem 
tranken  zuerst  nur  einen  Löffel  voll  Milch  geben,  dann  aber,  wenn  er 
denselben  ohne  Erbrechen  oder  Uebelsein  bei  sich  behalte,  so  fortfahren. 
Sollte  er  dagegen  erbrechen,  so  müsse  mit  einer  noch  geringeren  Quantität, 
mit  einem  Dessert-  oder  selbst  nur  Theelöffel  voll  versucht  werden. 
Diese  Ernährungsari  müsse  einem  besonderen  Wärter  übertragen  werden. 
Wenn  dann  auch  nur  eine  Andeutung  von  Besserung  sich  zeige,  so  solle 
man  konsequent  das  Verfahren  fortsetzen,  aber  nur  ganz  allmälig  die  Menge 
der  zo  geniessenden  Milch  vermehren  oder  zu  anderen  flüssigen  Nahrung«- 
»Uefa,  z.  B.  Milch  mit  Mehl  oder  Reis  gekocht,  Milchchocolade,  Fleisch- 
brühe ohne  Fett  etc.  übergehen. 

Nach  Verlaut  von  2  bis  3  Monaten  empfing  Hunter  durch  den  Vater 
des  Patienten  die  Nachricht,  dass  sein  Rath  einen  ausserordentlichen  Erfolg 
gehabt  Das  Kind  habe  von  vornherein  nicht  wieder  erbrochen,  sei  tägKch 
kräftiger  geworden,  frisch  von  Farbe  und  munter,  und  wünsche  nun  mit 
Sehnsucht  feste  Nahrungsmittel. 

Diesem  Wunsch  wurde  nach  und  nach  Folge  gegeben,  und  so  der 
Knabe  völlig  wiederhergestellt,  dass  er  zu  einem  kräftigen  Jungling  aufwuchs. 


Es  ist  bei  derartigen  Kranken  nicht  aHein  schlichthin  Vorsicht  geboten, 
sondern  eine  gewissermaassen  ängstliche  Vorsicht,  und  nur  die  Gleiohgüiüg)- 
keü  von  Seiten  der  Aerzle  in  Betreff  dieses  Punktes  (verbunden  natürlich 
mit  der  unkundigen  Pflegeneigung  der  Angehörigen  der  Kranken,  die  man 
freilich  begreiflich  finden  kann)  ist  die  Ursache,  dass  die  in  Rede  stehenden 
Magenleidenden  so  häufig  mehr  an  unzuträglicher  Diät,  als  an  dem  Uebel 
selbst  zu  Grunde  gehen. 

Es  ist  eine  unumgängliche  Notwendigkeit,  dass  zur  Zeit 
immer  nur  kleine  Nährquanta  (der  genannten  Art)  eingeführt 
werden,  so  klein,  dass  sie  nie  das  geringste  Uebelsein  »der 
gar  Erbrechen  veranlassea 

Nicht  minder  wichtig  ist  es,  dass  die  Milch-  oder  Buttermilchkaf, 
überhaupt  die  erwähnte  Diät  mit  Beharrlichkeit  nicht  allein  Wochen,  son- 
dern Monate  lang  fortgesetzt  werde.   Manche  Kranke  werden  dann  in  hohem 
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Grade  ungeduldig,  oder  sie  verlieren  alle  Hoffnung,  wenn  die  Besserung 
des  Befindens  nicht  immer  ebenmässig  fortschreitet,  sondern  dannwann  ein 
Stillstand  oder  eine  kleine  Verschlimmerung  eintritt.  Dagegen  muss  der 
Arzt  mit  aller  Kraft  der  Rede  und  Ueberredungsgabe  ankämpfen,  er  moss 
dass  aut  aut  hervorheben,  um  welches  es  sich  in  der  That  handelt,  und 
namentlich  vor  den  vielen  geschäftigen  Zungen  warnen,  die  sich  herbeigebeo, 
erprobte  Haus-  oder  sonstige  Kurmittel  oder  gar  kräftige,  starkende  Kost 
vorzuschlagen.  Ich  weiss  aus  vielfacher  Erfahrung,  wie  wichtig  es  ist,  diese 
scheinbar  gleichgültigen  Punkte  in  Berücksichtigung  zu  ziehen. 

Mir  ist  auf  diese  Weise  eine  Kranke  durch  eine  ihrer  Freundinnen,  und 
zugleich  dem  Leben  entrissen  worden.  Die  Freundin  hatte  ein  grenzenloses 
Zutrauen  zu  ihrem  geschickten  Hausarzt,  und  meine  Kranke,  die  nach  bei- 
nahe 2  Monaten  langsamer  Besserung  die  Geduld  verlor,  weil  sie  nament- 
lich jeglicher  Genussfreude  des  Lebens  entsagen  musste,  kam  in  dessen  Be- 
handlung. Dieselbe  währte  noch  ungefähr  2  Monate,  dann  wurde  sie  durch 
den  Tod  unterbrochen.  Der  Hausarzt  und  ein  anderer,  hernach  noch  hin- 
zugezogener hatten  ihre  besondere  Aufmerksamkeit  auf  die  hartnäckig  vor- 
handene Verstopfung  gerichtet  (die  allerdings  ein  lästiges  Symptom  der 
chronischen  Gastritis  ist),  und  starke  Abführmittel,  demnächst  (um  wegen 
der  abdominellen  —  bei  chronischer  Gastritis  charakteristischen  —  Gesichts- 
farbe gegen  vermeintliche  Alteration  der  drüsigen  Unterleibsorgane  einzu- 
schreiten?) Karlsbader  Brunnen  verordnet.  Was  des  weiteren,  habe  ich 
nicht  erfahren. 

Alle  Zusätze,  die  man  zu  der  Milch  zu  machen  angerathen  hat,  um 
sie  dem  Kranken  erträglich  zu  machen,  wenn  sie  ihm  pure  nicht  zu  be- 
kommen scheint,  sind  mit  Ausnahme  der  Verdünnung  durch  Wasser  vom 
Uebel.  Tritt  dieser  Fall  ein,  dass  die  reine  Milch  nicht  vertragen  wird 
(was  übrigens  seltener  der  Fall,  als  angegeben  zu  werden  pflegt,  wenn  mao 
minutiös  genug  verfahrt),  so  gehe  man  zur  Butlermilch,  allein  zu  dieser 
oder  auch  in  Abwechselung  zu  ihr  und  zu  Wassersuppen  (mit  Gries,  Mehl 
oder  Reis  in  sehr  kleinen  Mengen)  über. 

In  einzelnen  Fällen  stellen  sich  auch  jetzt  noch,  besonders  in  Folge 
des  Widerwillens  der  Patienten,  Schwierigkeiten  entgegen.  Man  suche  sich 
dann  durch  spärliche  Mengen  Fleischbrühe  ohne  Fett,  durch  dergleichen 
Verabreichung  von  Eigelb  oder  Wildprett  und  Hühner  oder  Kalbfleisch  zu 
helfen.  Letzteres  muss  durch  Braten  bereitet  sein  und  äusserst  fein  zer- 
schnitten werden. 

Ich  habe  öfter  mit  Erfolg,  wie  ich  glaube,  die  Applikation  von  Fleisch- 
brühe per  rectum  versucht,  während  die  auf  gewöhnlichem  Wege  genom- 
mene Nahrung  in  Milch  oder  Buttermilch  bestand. 
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Der  Uebergang  zu  festeren,  substantielleren  Speisen  darf  allemal  nur 
höchst  langsam,  nach  Monaten  erfolgen  und  selbst  nach  gänzlicher  Herstel- 
lung muss  in  den  meisten  Fällen  noch  mehre  Jahre  hindurch  eine  massige 
und  gewählte  Diät  beobachtet  werden;  denn  nichts  ist  mehr  zu  fürchten, 
als  ein  Recidiv  

Lauwarme  Bäder 

and  mehrfach,  besonders  von  französischen  Aerzten  (Andral,  Cruveilhier 
u.  k.y  empfohlen  worden.  Cruveilhier  Hess  seine  Kranken  mehre  Stunden 
lang  im  warmen  Bade  sitzen,  ihre  Mahlzeil  darin  einnehmen  und  erst  zur 
Zeil  der  beendeten  Verdauung  dieselben  verlassen.  Aehnlich  Andral.  Ich 
möchte  indess  glauben,  dass  die  resp.  Patienten  nicht  an  wirklicher  chro- 
nischer Entzündung  des  Magens  litten,  sondern  wahrscheinlich  an  einer 
jener  Irritationsformen,  die  sich  gern  durch  Nervenerscheinungen,  nament- 
lich spastischer  Art  auszeichnen.  Dnd  eben  in  diesem  Belange  konveniren 
sie  auch  Vorzugs  weis  bei  der  vorliegenden  Aßektion  solchen,  die  empfind- 
licher, erethischer  Disposition  sind.  Uebrigens  wirken  sie  im  Allgemeinen 
immer  vorteilhaft  ein  durch  ihre  sedirende  Eigenschaft,  zumal,  da  dass 
Hautorgan  bei  Individuen  mit  chronischer  Gastritis,  die  allemal  auch  konsti- 
tutionell und  in  Ansehung  der  allgemeinen  Lebensenergie  in  regressiver  Me- 
tamorphose sich  befinden,  leblos,  trocken  und  selbst  spröde  ist,  doch 
scheint  ihre  stundenlange  Anwendung  selbst  bei  den  sehr  häufig  begleitenden 
krampfigen  Zuständen  nicht  gefordert  zu  sein. 


2.    Antiphlogose. 

Neben  der  diätetischen  Behandlung  als  Grundbedingung  der  Kur  wird 
es  last  ohne  Ausnahme  erforderlich ,  den  häufig  eintretenden  örtlichen  Kon- 
gestivzuständen  entgegenzuwirken.  Eine  allgemeine  Blutentziehung  habe  ich 
nie  angewendet  und  glaube  ich,  dass  sie  überhaupt  nie  zuträglich  sein  kann. 
Denn  die  Fälle,  wo  man  z.  B.  von  gleichzeitig  bestehender  Amenorrhoe 
üble  Folgen  für  den  Magen  befürchtete,  und  deshalb  zu  allgemeinen  Blut- 
entziehungen  schritt,  rangiren  anderswo,  als  in  der  Kategorie  der  eigentlichen 
Gastritis  chronica,  und  selbst  hier  können,  genau  erwogeo,  Venäsektionea 
nicht  als  indicirt  gelten,  da  auch  Anomalien  der  Menses  in  der  Regel  am 
besten  durch  topische  Blulentleerungen  reguürt  werden.  Ich  habe  allemal 
mit  Blutegeln  den  vorschwebenden  Zweck:  spontane  oder  bei  gelindem  Druck 
hervortretende  Schmerzen  zu  beseitigen,  sicher  erreicht.  Aber  man  wähne 
nicht,  dass  man  durch  starke  Blutentziehungen  etwas  ausrichten  werde;  die 
beste  Methode,  die  hier  befolgt  werden  kann ,  ist  die  (nach  Analogie  der 
3— 5lägigen  Blutegelapplikation  bei  Kehlkopftuberkulose) ,  dass  man  jeden 
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3.  oder  4.  bis  5.  Tag,  so  lange  eine  Spur  von  Empfindlichkeit  sich  zeigt, 
2  bis  6  Blutegel  in  der  regio  epigastrica  wirken  läset.  Wenn  die  Empfind- 
lichkeit gegen  leisen  Druck  naeh  14  Tagen  bis  3  Wochen  sehr  gering  ge- 
worden, so  genügen  1—2  Blutegel,  und  diese  habe  ich  oft  noch,  gewisser- 
maassen  prophylaktisch  1 — 2  Monate  lang,  alle  8  Tage  anwenden  lassen, 
wenn  auch  Empfindlichkeil  bei  Druck  nicht  mehr  geäussert  wurde.  So 
weit  ich  die  Wirkung  zu  berechnen  vermochte,  glaubte  ich  den  Nutzen 
$034$.  Verfahrens  nicht  verkennen  zu  können. 

Mein  hochverehrter  Lehrer  Krukenberg  sagt:  „Si  proceesus  spinales 
eumiaro  Sensibilitäten)  ostendunt,  etiara  sanguisugae  vel  cucurbitulae  prope 
eos  applicentur".  Ich  glaube  mit  Henoch  (Klin.  d.  Untertbskrkht  Bd.  2. 
S%  191),  das8  Blutentziehungen  hier  weniger  am  Ort  sind,  als  etwa  Exu- 
totien;  denn  die  im  Bereich  der  Wirbelsäule  auftauchenden  Erscheinungen 
von  Saisibilitätsstörung  sind  lediglich  auf  Wirkung  der  Refleocpotenz  zurück- 
zuführen. Man  hebe  vielmehr  die  topische  Kongestion,  die  Hyperämie,  wo- 
mit; die  Nervenirritation  von  selbst  wegfällt. 


3.    Metall  sähe. 

(Argentum  nitricum.    Bismuth.  nitric.  praecipitatum     Ferrum  sulphuricum. 
Plumbum  aceticum.) 

Ich  habe  das  Argentum  nitricum  aueacMiessIfch  angewendet»  FräKch 
verordnete  ich  mitunter  auch  das  salpetersaure  Wismuthoxvd,  allein  ich 
glaube  nur  von  diesem  Mittel  keine  andere,  als  säuretilgende  Wirkung  ver- 
sprechen zu  dürfen. 

Wenn  wir  eine  fiyperämische  oder  entzündliche  Fläche  an  der  Periphe- 
rie des*  Körper»  zur  Verkeilung  bringen  wollen,  so  suchen  wir  neben  der 
Abheilung  aller  etwaigen  Beize  durch  solche  Mittel  einzuwirken,  deren  kon- 
trahirende  und  dadurch  vernarbende*  Wirkung  wir  erfebnmgsmässig  kennen. 
Es  steht  aber  der  Annahme  nichts  entgegen,  dass>  es  möglieh  sein  müsse, 
auch  iQ  Betreff  ianerlicher  organischer  Flächen,  die  sich  in  jenem  Zustand« 
beflbdea,  durch  ähnliche  Mittel  ähnliche  Erfolge  zu  erzielen,  wenn  ausser- 
dem etwaige  Reizekwirkungen  vermieden-  werden.  Von  diesem  Gesichtsponkt 
ging*  ich  aus,  wenn  ich  bei  chronischer  Gastritis  unter  Beobachtung  örtlicher 
(diätetischer)  Schonung  das  sal*pe>tersaure  Silberoxyd  anwendete,  and 
darf  ieh  diesen  Mittel  erfolgreichere  Dienste  nachreden',  als  einem  der  sonst 
empfohlenen! 

Um  seine  besondere  Wirkung  möglichst  genau1  keimen  zu  lernen,  wandle 
ieh  dasselbe»  anfänglich  nur  in  solchen  Fällen  an,  wo«  zwar  sparsame,  aber 
freieres  weniger  gewählte  Diät  angeordnet  wurde,  und  ohne  Beihilfe  topischer 
Bhtentziehungen'.    Es  zeigte  sich  dabei  eme-  unverkennbare  Besserung,  die 
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sensible  Sphäre  zeigte  sich  weniger  verletzt,  die  Speisen  wurden  verhältnis- 
mässig gut  ertragen.  Aber  die  Besserung  wurde  öfter  unterbrochen  und 
dauernd  konnte  sie  nicht  erzielt  werden. 

umgekehrt  habe  ich  gleichfalls  versucht,  mit  der  Diät  und  den  Blut- 
entziehungen allein  auszukommen.  Dies  gelang ;  es  bedurfte  aber  dann  einer 
verhältnissmässig  langen  Zeit  bis  zur  gänzlichen  Herstellung,  obgleich  dann- 
wann  auch  noch  Narkotica  und  Abieitungsmittel  in  Gebrauch  kamen. 

Nach  diesen  Erfahrungen  bin  ich  zu  der  Deberzeugung  gelangt,  dass 
das  Salpetersäure  Silberoxyd  allein  zur  Heilung  zwar  nicht  genügt,  wohl 
qber  ein  sehr  empfeblungs wertheg  Unterstützungsmittel  ist,  wenn  im  OebrigeQ 
d*s  oben  geschilderte  Verfahren  befolgt  wird.  Von  denjenigen  metallischen 
Salzen,  die  ich  versucht  habe,  ziehe  ich  bei  weitem  den  Höllenstein  allen 
anderen  vor;  und  selbst  in  Fällen,  für  welche  von  Abercrombie  das 
schwefelsaure  Eisen  empfohlen  wunde.  Dieselben  bezieben  sich  auf  chlorotische 
und  in  Folge  von  Blutbrechen  zur  Ausbildung  gelangte  anämische  Zustände. 

Henoch  erzählt  (l.  c.  S.  192)  einen  Fall,  der  einen  durch  Bhttbrechen 
anämisch  gewordenen  Soldaten  betraf.  Das  Magenleiden»  schon  ein  Jahr 
bestehend,  sei  ohne  Zweifel  ein  Geschwür  gewesen,  wodurch  die  Bet 
taylhwg  der  Aßäqaie  sehr  schwierig  geworden.  Es  wurden.  Kalbsbouillon 
und,  tyüchspeisen,  uorf  zugleich  schwefelsaures  Eisen  zu  i  Graa  3raal  dun 
Tag  verordnet,  dach  $  Wochen  soll  der  anämische  Zustand  gcfoetentfecik 
beseligt  gewesen  sein,  utyd  4er  Kranke  sieb,  in  seine  Heimat  begeben  habere 
um  dort  die  begönne,  Kur  fortzusetzen,.  Aber  wie  wen  der  Mann  früher 
talgn<felttt  nqd  wjöW*öq  Antheü.  an  der  Verbesserung  der  Hamatogenese 
nuw,  man  4ei  zweckmässigen  Ernährung  zuschreiben? 

leb  habe  mich  nicht  überzeugen  können«  dass  die  bei  fest  allen  m 
chronischer  Gastritis  Leidenden  vorkommende  Anämie  auf  andere  Weise, 
ife  eben  im  Verlaufe  längerer  Zeit  durch  die  langsam  und  im 
(leinen  wirkende  voracbriftsraässige  Diät  (nebst  Hygiene)  aus*- 
fthfbar  ist 

Auch  den  höchst  anämischen  Individuen,  die  ich  behandelte,  habe-  ich 
dpa  Sübersalpeter  verordnet,  und  bin  hier  wie  in  allen-  sonstigen  Fällen 
schliesslich  zu  demselben  Resultaten  gelangt.  Ich  fange  an  mit  2mal  tigüch 
Vw  Gran,  meistens  in  Verbindung  mit  7s  Gran  Morphium ,  und  steige 
und  falle  allmälig,  j^  wie  die  örtlichen  Erscheinungen  dazu  auffordern. 
Qocb  bleibt  dem  lndividualißiren  hinsichtlich  der  Grösse  der  Gaben  ein 
umfänglicher  Spielraum  belassen;  denn,  es  kommen  auch  Fälle  vor,  wo, 
irrend  oft  gleich  mit  gr.  1/4—  V«  begonnen  werden  kann«  %<>  bis  %  Gran 
qoeh  zu  viel  ist 

In  de*  Regel  wird  die  Pillenfarn)  vorzuziehen  sein;  es  kann  indes»  auch 
&  Solution  .beliebt  werden.  Wann  am  besten  die.  eine,  wann»  die  ander«, 
darüber  lässt  sich  mit  Bestimmtheit  nichts  sagen. 
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Das  salpetersaure  Wismuthoxyd, 

von  manchen  in  kleinen,  von  anderen  in  grossen  Dosen  gegeben,  scheint 
mir  nur  antacid  zu  wirken,  doch  habe  ich  zahlreichere  Versuche  mit  dem 
Mittel  nicht  angestellt.  —  Der  hin  wieder  empfohlene  Bleizucker  dürfte 
füglich  aus  der  antigastritischen  Therapie  weggelassen  werden. 


4    Narkotica. 

Die  Narkotica  sind  in  der  Behandlung  der  chronischen  Gastritis  unent- 
behrlich; denn  es  tnsinuirt  sich  dem  Heilplan  die  ganz  natürliche  Aufgabe, 
auch  auxiliär  auf  alle  Weise  denjenigen  Momenten  entgegenzuwirken,  die  da- 
durch, dass  sie  Aufregung  hervorrufen,  eine  Verschlimmerung  des  örtlichen 
Prozesses  intendiren. 

Der  Hebel  dieser  Verschlimmerung  ist  die  Sensibilitätsbeleidigung  höheren 
•oder  geringeren  Grades:  namentlich  aber  pflegen  die  intensiveren  Grade  des 
Schmerzes  eine  fast  fieberhafte  Erregung  und  Unruhe  hervorzubringen,  wo- 
von topisch  begreiflicherweise  kongestive  und  hyperämische  Alteration  die 
Folge  sein  muss. 

Eine  fernere  Wirkung  des  Schmerzes  besteht  in  der  allgemeinen  Kon- 
sumtion der  Kräfte  (Schmerz  zehrt),  was  man  insonderheit  morgens  nach 
einer  qualvoll  durchwachten  Nacht  beobachtet.  Die  Gesichtszüge  drücken 
gleichsam  das  organische  Nachweh  des  erlittenen  Schmerzes  aus  und  die 
Kranken  sind  in  hohem  Grade  angegriffen  und  schwach. 

Nun  sind  zwar  die  erörterte  Diät  und  die  periodisch  verwendete  Anti- 
phlogose  ureigenllich  die  besten  schmerzstillenden  Mittel,  aber  sie  reichen 
in  bedeutenden  Erkrankungsfallen  nicht  immer  alsbald  hin,  die  Ursache  des 
Schmerzes  zu  heben  und  darf  man  überhaupt  mit  den  Blulentziehungen 
nicht  allzu  dreist  umgehen:  da  sind  es  denn  die  Narkotica,  die  ihre  wohl- 
tätige Vermittelung  bieten:  sie  wirken  sedativ  und  bringen  nächtliche  Ruhe, 
und  kann  man  dieselben  in  diesem  Sinne  nicht  ganz  mit  Unrecht  als  Aoti« 
phlogistica  betrachten. 

Das  beste  Narkolicum  ist  das  essigsaure  Morphium  in  nicht  zu 
kleinen  Dosen.  Bei  einigermaassen  bedeutendem  Ergriffensein  passt  eine 
Gabe  von  gr.  y4  bis  gr.  ß ,  gegen  Abend.  In  anderen  Fällen  lässt  man 
3— -4mal  während  des  Tags  gr.  Vs  —  %  verabreichen. 

Andere  empfehlen  das  Extr.  Belladonnae  zu  gr.  iv  in  Aq.  Lauroc. 
oder  Amygdal.  3ß,  3mal  täglich  12—15  Tropfen. 

Auch  die  äusserliche  Anwendung  der  Narkotica  in  Form  eines  anhaltend 
liegenden  Empl.  Belladonnae  oder  opiatum  wird  gerühmt.  (Worin  besteht 
die  Wirkung?  ist  sie  die  einer  Pflasterbedeckung  überhaupt,  oder  sind  jene 
narkotischen  Stoffe  fähig,  durch  die  Haut  zu  wirken?  Belöge  fehlen  Ar 
letzleren  Fall). 
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5.    Derivantia. 

Uogt  (und  Empl.)  Tartari  stibiati,  Einreibungen  des  Ol.  Cro- 
toois,  Vesicatore,  Moxen,  Fontanellen  etc.  sind  in  Anwendung  ge- 
zogen worden.  Letztere  sind  durchaus  ihres  plötzlich  zu  stark  einwirkenden 
Reizes  wegen  zu  widerrathen.  Henoch  hat  von  der  Salbe  oder  dem  Pflaster 
aus  Brechweinstein ,  so  lange  der  künstliche  Ausschlag  bestand,  in  mehren 
Fällen  temporäre  Linderung  beobachtet. 

BMard,  der  sechs  Jahre  vor  seinem  Tode  an  chronischer  Gastritis 
litt,  behandelte  sich  mit  sehr  karger  Diät,  örtlichen  Blutentziehungen  und 
öfteren  Einreibungen  der  Brechweinsteinsalbe.  Linderung  erfolgte  erst  nach 
langer  Zeit,  endlich  brachte  er  es  dahin,  dass  der  Schmerz  nur  sehr  selten 
wiederkehrte  und  das  Erbrechen  aufhörte.  Unzweifelhaft  haben  diesen  ver- 
hältnissmässig  gunstigen  Erfolg  die  strenge  Diät  und  örtlichen  Blutentziehungen 
vorziigsweis  bewirkt;  wenigstens  ist  es  nicht  darzuthun,  in  wie  weit  die 
Brechweinsteinsalbe  mitgewirkt.  Nur  ein  zeitweiliges  Experimentiren  mit 
ihr  allein  wurde  zu  richtiger  Beurtheilung  ihrer  Wirksamkeit  fuhren. 

Ich  will  die  Nützlichkeit  der  Exutorien  gegen  die  bezügliche  Krankheit 
nicht  durchaus  in  Abrede  stellen,  glaube  indess,  dass  dieselben  im  Ganzen 
nur  als  untergeordnete  Mittel  gelten  können. 


6.  Alkalien. 

(Alkalische  Mineralwässer.) 

Ein  häufiges  lästiges  Symptom  bei  chronischer  Magenentzündung  igt 
das  saure  Aufstossen  und  Erbrechen.  Die  Beobachtung  dieser  vermehrten 
Säurebildung  hat  natürlich  Anlass  gegeben,  alkalische  Substanzen  dagegen 
in  Anwendung  zu  ziehen,  und  manche  Belobung  derselben  ist  bekannt  ge- 
worden. Ich  ralhe,  dem  Lobe  nicht  ohne  nähere  Prüfling  bona  fide  zu 
trauen.  — 

Es  ist  bekannt,  dass  gegen  Säurebildung  in  Folge  chronischer  dys- 
peptischer  Zustände  oft  Alkalien  mit  Erfolg  verabreicht  werden.  Aber  wie 
diese  BehandluLg  mit  Alkalien  lediglich  eine  symptomatische,  so  ist  auch 
der  Erfolg  in  der  Regel  nur  ein  palliativer,  und  das  lästige  Symptom 
kehrt  nach  Wochen  und  Monaten  wieder,  sobald  die  genannten  Gegenmittel 
ausgesetzt  werden.  - 

Wenn  aber  auch  durch  die  Alkalien  symptomatisch  gegen  chronische 

Djspepsie  etwas  auszurichten,  so  ist  es  doch  noch  sehr  die  Frage,  ob  man 

sich  überhaupt  dieses   etwaigen  Erfolges  in  den  Fällen  versichern  wollen 

darf,  wenn  die  Dyspepsie  oder  der  chronische  Katarrh  nur  der  Begleiter 

IL  22 
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der  Magenulceration  ist.  Namentlich  bei  nicht  ganz  gewählten  kleinen  Dosen 
wird  eine  unerwünschte  Einwirkung  auf  den  topischen  Prozess  nicht  aus- 
bleiben können.  Damit  stimmen  die  Erfahrungen  überein,  die  ich  früher 
über  die  Wirkungsweise  der  Alkalien  bezüglich  der  chronischen  Gastritis 
gesammelt  habe:  sie  waren  der  Art,  dass  ich  mich  keineswegs  animirt 
fühlte,  ferneren  Gebrauch  von  jenen  Mitteln  zu  machen,  und  scheint  es 
mir  nicht  unmöglich,  dass  die,  welche  ihre  Lobredner  sind,  bisweilen  in 
der  Diagnose  nicht  ganz  sicher  gingen,  und  z.  B.  mit  Nervensymptomen 
einhergehende  chronische  Dyspepsien  ohne  Verschwärung  für  chronisch  gast- 
ritische  Prozesse  hielten. 

Ich  fühle  mich  in  meiner  Ansicht  nur  bestärkt,  wenn  nach  Flecklei1) 
die  kalten  Harienbader  Quellen  jungen  Leuten,  deren  Magenleiden 
aus  üppiger,  schwelgerischer  Lebensweise  datirt,  namentlich  als  Vorkur  zu- 
sagen sollen ;  denn  es  sind  eben  diese  Magenübel  keine  chronischen  Gastri- 
ten, sondern  lediglich  mit  Hyperämie  der  Magenschleimhaut  verbundene 
Dyspepsien,  durch  Säurebildung  oft  ausgezeichnet,  und  als  solche  freilieb 
sehr  geeignet,  die  Grundlage  für  dereinstige,  früher  oder  später  nachfolgende 
Ulcerationsprozesse  zu  bilden. 

Eine  fernere  Bestätigung  der  Untauglichkeit  der  genannten  Mittel  liegt 
in  der  Warnung  der  Autoren  *)  vor  denselben  bei  allen  höheren  Graden  der 
ulcerativen  Magenerkrankung,  die  schon  mit  Anämie,  Macies  etc.  einhergehen. 
Diese  Anämie  insonderheit  pflegt  deutlich  erst  um  die  Zeit  der  eintretenden 
oder  eben  eingetretenen  Dlceration  zur  Erscheinung  zu  gelangen,  weil  dann 
gerade  der  Zeitpunkt  gekommen  ist,  *o  die  bereits  länger  in  ihrem  Fond 
labefaktirte  Verdauung  plötzlich  einen  nachhaltigen  Stoss  erfährt. 

Von  diesem  Standpunkt  aus  dürften  die  Empfehlungen  des  Soda- 
wassers, des  Biliner  Sauerbrunnens,  der  Emser,  Karlsbader, 
Marienbader  und  Kissinger  Quellen  etc.  zu  beurtheilen  sein. 

Manche  versetzen  die  Milch  mit  Kalkwasser8),  Magnesia  etc.,  um 
die  überflüssige  Magensäure  zu  neulralisiren.  Vorsicht  ist  auch  hier  zu  em- 
pfehlen.   Henoch  empfiehlt: 

Rc    Natr.  carb.  aeid.  3j  — iß 
Aq.  dest  Jiv 
Elaeos.  Menth.  3ß. 
(Bei  Neigung  zu  Verstopfung  noch  mit  3j  Tinct.  Rhei  aq.) 
S.    38tündL  1  Essl.  voll  (Wochen  und  selbst  Monate  lang.) 


1)  Med.  Centr.  Ztg.  1851.  No.  10. 

Cl  Jaktch  m  Prag.  Viertejjahrscfarift  III.  1. 

2)  Benoch  l  c.  S.  195. 

3)  Joura.  4.  M*d.  de  Bord.  184$.  Juill.  (BoineuüJ 
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Ich  habe,  wo  das  resp.  Symptom  stärker  hervortrat,  kleine  Mengen 
dar  gebrannten  Magnesia  nehmen  lassen  oder  ein  paar  Gran  des  Salpeter- 
säure« Wismutboxyd  verordnet,  wodurch  gewöhnlich  einige  Erleichterung 
tnielt  wird.  Im  Uebrigen  fand  ich,  dass,  wenn  bei  zweckmässigem  diäte- 
tischen Verhalten  allmälig  die  Rückbildung  des  örtlichen  Debels  günstig  von 
statten  ging,  ohne  weitere  Medikation  auch  die  Säurebildung  mehr  und 
mehr  sich  verlor.  

Psychische  Einflösse. 

Individuen,  die  an  chronischer  Ulceration  des  Magens  leiden,  sind 
darin  anderen  an  tiefergreifenden  Unlerleibsstörungen  Leidenden  ziemlich 
fthnfieh,  das*  bald  ein  grösserer  oder  geringerer  Grad  psychischer  Verstim* 
fflong  sie  beechleiebL  Dies  ist  eine  Komplikation  abseilen  der  Psyche,  die 
mit  nachtheiligerem  Einfluss  sowohl  auf  den  topiscbao  Prozess  wie  auf  das 
allgemeine  somatische  Befinden  sich  darfahrt,  als  woran  von  Vielen  überhaupt 
gedacht  wird.  . 

Erlauben  es  die  Verhältnisse,  so  suche  man  den  Patienten  in  eine  äussere 
Lage  zu  versetzen,  die,  was  Aufenthalt  wie  gesellige  Umgebung  betrifft,  an 
sieb  angenehm  berührende  Momente  bietet  und  seiner  Individualität,  wenn 
dies  gleichzeitig  tbonlich,  am  meisten  zusagt.  Man  schaff»  dem  Kranken 
geriuschloee  Aufheiterung  und  Zerstreuung,  damit  ihm  Zeit  und  AaLass  ge* 
aonmen  werde,  an  seinen  Zustand  zu  denken.  Wie  dorn  auch  sein  möge, 
st  veraaögen  Einflüsse  von  der  Psyche  auszugeben,  die  unzweideutig  iq 
einem  Betheiligungsverhältniss  zu  stofflichen  Vorgängen  stehen  *).  Der 
Schlendrian  der  Praxis  hat  hiefur  kein  Ohr;  wer  indes*  mit  nur  etwas 
weoigem  Aafaand  von  Geist  dem  Verhalten  nachsinnt,  wird  bald  au  der 
Deberzeugung  gelangen,  dass  ein  bischen  solcher  medizinischen  Philosophie 
aefat  ohne  therapeutischen  Vortheil  betrieben  wird. 

Insonderheit  habe  ich  immer  gefunden,  dass  alle  Arten  gemülhiieh- 
geistiger  Erregung  wie  Depression  sehr  nachtheilig  auf  die  in  Rede  befind- 
lichen Kranken  wirkten,  besonders  wenn  sie,  wie  plötzlicher  Aerger,  uner- 
wartet einwirkten.  Wo  diese  Noxe  aus  der  Situation  der  Kranken  nicht  zu 
entfernen  ist,  hat  man  wenig  Aussicht,  auf  glücklich  fortschreitende  Besse- 
rug.  Ich  kenne  eine  Frau  von  jetzjt  41  Jahren,  die  bei  jeder  heiligen 
Kontroverse  mit  ihrem  Mann,  dem  sie  nicht  gewogen,  einen  Rückfall  bekam. 
Vor  einem  Jahr  war  sie  bereits  (nach  mehren  Rückfällen)  aus  der  Behand- 
tag entlassen.  Aber  noch  kürzlich  wurde  ich  wegen  einer  starken  Rekru- 
descenz  des  alten  Debels  gerufen,  nachdem  zwischen  den  beiden  Eheleuten 
ein  heftiger  Zank  ausgetobt. 


*)  Vergl.  meine  Schriften  über  Hypochondrie  und  Hysterie 
Desgleichen  Rombertfs  Werk  über  Nervenkrankheiten  an  mehren  Stellen« 

22* 


340 

Jahck  will  im  Gegentheil  beobachtet  haben,  dass  starke  plötzliche 
Affekte,  Freude  oder  Schreck,  bisweilen  günstig  auf  derartige  Kranke  ein 
wirken.  Diese  Beobachtung  steht  indess  mehrweniger  isolirt  da;  denn  ent- 
gegengesetzte Wahrnehmungen  machten  unter  anderen  auch  Osbome l)  und 
Henoch*). 

Blutbrechen.   Vomitus  cmentus. 

Das  Erbrechen  caf^sat zähnlicher,  brauner,  aus  mehrweniger  zersetztem 
Blut  bestehender  Massen  ist  bei  Verschwärungsprozessen  im  Magen  eine 
häufige  Erscheinung.  Ich  habe  dieselbe  immer  als  noli  roe  tangere  be- 
trachtet, d.  h.  sparsamste  Diät  beobachten  lassen,  örtliche  Bluteotziehungeo 
angeordnet  und  innerlich  den  Silbersalpeter  gegeben,  ohne  Styptica  in  Ge- 
brauch zu  ziehen.    Damit  bin  ich  in  diesen  Fällen  zum  Ziel  gelangt 

Ein  Anderes  ist  es,  wenn  jenen  Massen  frisches  Blut  beigemischt  ist, 
dann  steigert  sich  die  Gefahr,  und  sie  steigt  aufs  höchste,  wenn  öfteres 
Erbrechen  reinen  frischen  Blutes  eintritt 

Hier  versucht  man  als  Adstringens  zunächst  die  Kälte:  Eispillen,  Eis- 
(oder  Kaltwasser-)  Fomentationen  auf  das  Epigastrium.  Ferner  Alaunmofteo 
in  kleinen  Portionen,  auch  den  Alaun  selbst,  Plumbum  aceticum, 
Ferrum  sulfuricum.  Um  das  Erbrechen  an  sich  zu  massigen:  Satu- 
rationen und  Narkotica,  Opium,  Morphium,  Schwefelsäure.  Jaktck 
empfiehlt  die  Tnct  fe.  mur.  oder  fe.  sulf.  aeth.  zu  gtt.  x — xv  halb-  bis 
zweistündlich. 

In  den  schlimmsten  Fällen  werden  auch  die  stärksten  Adstringentieo 
vergeblich  angewendet  Sie  gelangen  überhaupt  nicht  zur  Wirkung,  indes 
ein  Blulslrom  dem  anderen  folgt,  alle  eingeführten  Stoffe  mit  sich  führend. 
Hier  ist  das  Einzige,  was  man  noch  anwenden  kann,  die  Kälte,  besonders 
äusserlich:  so  weit  es  geht  auch  innerlich. 

In  einem  Fall  habe  ich  (1846  in  der  Kieler  akademischen  HospiUl- 
praxis)  eine  Verbindung  des  Bleizuckers  mit  Seeale  «ornutum  ohne 
Erfolg  versucht  Die  Blutung  wurde  endlich  durch  anhaltenden  Gebrauch 
der  Kälte  zum  Stehen  gebracht. 

Blutentziehungen  werden  selten  oder  nie  indizirt  sein;  denn  zur  Zeit 
eintretenden  Blutbrechens  ist  in  der  Regel  schon  ein  bedeutender  Grad  von 
Anämie  vorhanden.  Nur  wenn  frühzeitig  bei  noch  verhältnissmässig  robusten 
Subjekten  der  Vomitus  cmentus  hervorbräche,  wäre  eine  Venäsektion  ge- 
rechtfertigt 


1)  Dubl.  Journ.  of  med.  sc.  Vol.  XXV1L  p.  357. 

2)  Op.  CiL  S.  196. 
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Wenn  bei  heftigem  anhaftendem  Blutbrechen  der  Kranke  kollabirt  und 
in  den  höchsten  Grad  von  Schwäche  verfällt,  muss  man,  um  Erstickung 
zu  verhüten,  darauf  achten,  dass  nicht  Blutkoagula  im  Pharynx  oder  Hunde 
stecken  bleiben;  denn  der  Patient  hat  meistens  nicht-mehr  die  Kraft,  mittels 
eigener  Anstrengung  dieselben  zu  entfernen. 


Kommt  es  zur  Perforation  des  Magengeschwürs  und  in  Folge  da- 
too  zur  Peritonitis,  so  hat  man  weder  Antiphlogose  noch  sonst  etwas, 
mit  Ausnahme  grosser  Dosen  Opium  oder  Morphium,  weiter  anzu- 
wenden.   Ueber  den  Unterleib  können  antiphlogistische  Tücher  gelegt  werden. 


Die  Behandlung  der 

Gastritis  chronica  carcinomatosa  et  tuberculosa 

wird  im  Allgemeinen  nach  den  Grundsätzen  geleitet,  die  im  Obigen  erörtert 
wurden;  aber  begreiflicherweise  ohne  Aussicht  auf  Erfolg.  Wir  besitzen 
leider  zur  Zeit  noch  kein  Mittel  gegen  die  Krebskachexie.  Das  hier  von 
manchen  in  Gebrauch  gezogene  „resolviren  sollende"  Kalomel  ist  unbedingt 
zurückzuweisen.  Ausser  der  dadurch  gesetzten  Schleimhautreizung  furchtet 
man  mit  Recht  die  bekannte  Tendenz  der  Quecksilbermittel  zum  Erweichen 
und  Zerfallenmachen. 

Nicht  viel  besser  ist  man  therapeutisch  gestellt  bei  der  (selteneren,  von 
Barihex  und  Riüiet  in  20  Fällen  beobachteten)  tuberkulösen  Ver- 
schwärung  der  Magenschleimhaut,  von  der  häufiger  Kinder  als  Erwach- 
sene befallen  werden. 

Hinsichtlich  der  Syphilis  als  Ursache  zu  chronischer  Gastritis  liegen 
einzelne  Beobachtungen  (Krukenberg,  Andral)  vor,  die  in  einem  um  so 
höheren  Grade  Interesse  erwecken  müssen,  weil  man  in  der  That  neuer- 
dings mehrfach  solche  Beziehungen  der  Dyskrasie  zu  Erkrankungen  innerer 
Organe  kennen  gelernt  hat  In  den  von  Andral  mitgethtilten  2  Fällen 
wurden  die  Symptome  einer  chronischen  Gastritis  durch  eine  merkurielle 
Behandhiug  beseitigt,  und  Krukenberg  erwähnte  in  seiner  Klinik  gleichfalls 
einiger  Individuen,  die  während  des  Bestehens  konstitutioneller  Syphilis  an 
chronischer  Magenulceration  zu  leiden  schienen,  und  in  beiderlei  Beziehung 
durch  eine  antisyphilitische  Kur  geheilt  wurden. 

Dieser  Gegenstand  verdient  weitere  aufmerksame  Beobachtung. 


Auch  noch  andere  Dyskrasien,  die  rheumarthritische  und  skrophulöse, 
ferner  zurücktretende  Hautausschläge,  zurücktretende  Blutungen  (Hämoj> 
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rboiden ,  Katamenien)  etc.  sind  beschuldigt  worden.  Die  Sache  ist  Ms  jetzt 
wenig  aufgeklärt.  Wo  ein  derartiger  Zusammenhang  vermuthet  wird,  ver- 
suche man,  ob  die  jeweilen  entsprechende  Therapie  einigen  Erfolg  einbringt. 
Ich  will  bei  dieser  Gelegenheit  nicht  unerwähnt  lassen,  da«8  ich  bei 
2  männlichen  Individuen  im  Alter  zwischen  40  und  50  Jahren  Genesung 
von  mehre  Jahre  hindurch  bereits  bestandener  und  ziemlich  charakteristisch 
ausgebildeter  chronischer  Hagenhyperämie  bewirkte,  indem  ich  nächst  diäte- 
tischer Behandlung  mich  bemühte,  die  einst  unterdrückten  Fussschweisse 
wieder  herzustellen,  was  in  beiden  Fällen  durch  allabendliche  reizende  Fuss- 
bäder#und  Tragen  einer  Wachstaffetumhüllung  der  Füsse  etc.  gelang. 


Dass  auch  noch  die  gegenwärtig  omnipotenziell  werden  wollende  Beil- 
gymnastik als  Mittel  bei  der  vorliegenden  Krankheit  in  Empfehlung  gekom- 
men, will  ich  nur  erwähnen,  indem  ich  glaube,  dass  es  einer  Warnung 
davor  überhaupt  nicht  bedarf. 


Drittel  Kapitel. 


Veränderte  RäumlichkeitsverhältDisse  des  Magens.  Magener Weiterung 

und  Verengerung. 

Beide  Zustände  sind  in  der  Regel  inkurabel,  weil  meistens  die  ihnen 
zu  Grunde  liegenden  Leiden  unheilbar  sind. 

Es  kann  geschehen,  dass  eine  gewohnheitsmässige  unnatürliche  Deber- 
fullung  mit  der  Zeit  eine  von  Schwäche  begleitete  abnorme  Ausdehnung  des 
Organs  herbeiführt.  Was  in  diesem  Fall  zu  thun,  liegt  nahe:  es  wäre  dem 
betreffenden  Individuum  eine  schmale,  geregelte  Diät  vorzuschreiben. 

Wo  der  Erweiterung  etwa  chronische  Hyperämie  zu  Grunde  läge,  könnte, 
wenn  diese  noch  fortbestände,  gelind  antiphlogistisch  verfahren  werden,  im 
übrigen  wäre  das  oben  geschilderte  diätetische  Verfahren  angezeigt  Dies 
wäre  am  zweckmässigsten  gleichfalls  innezuhalten,  wenn  aus  angewöhnter 
Ueberfüllung  oder  in  Folge  chronisch -hyperämischer  Irritation  ein  motoriscb- 
lähmungsartiger  Zustand  sich  ausgebildet  hätte.  Man  hat  für  diese  Fälle 
ausser  mancherlei  bekannten  Reizmitteln  auch  das  Slrychnin  empfohlen. 
Des  Versuchs  immerhin  werth.  Dazu  würden  auch  Tonica  und  Aromaüca 
sich  eignen.  Hier  möchte  übrigens  die  Heilgymnastik  ihrer  allgemein  die 
organische  Energie  anspornenden  Wirkung  wegen,  verbunden  mit  leichter 
sparsamer,  doch  etwas  gewürzter  Kost,  sich  qualificiren,  vorausgesetzt,  dass 
der  lihimifig&artige  Zustand  bereits  für  sich  allein  bestäiMe,  und  kein 
«partes  Zeichen  von  Reizung  mehr  vorbanden  wäre. 
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Mfart  die  Erweiterung  von  Pförtnerfcrebs  her,  oder  ist  kvebaigrf  De- 
gmention  an  sonstigen  Stellen  des  Magens,  Ausbildung  grösserer  krebaigar 
Anschwellungen  die  Ursache  zu  einer  Raumbeschränkung  des  Magea- 
kimms,  so  ist  natürlich  alle  Therapie  vergeblich,  und  man  verfährt,  wie 
es  eben  tbunlich,  palliativ,  die  Beschwerden  mindernd. 


fünfte  ttnterorbnung. 

Ktttrrbalisehe  aod  hj  per&misch-fo^zflndHchf  Zustitode  der  (Mtge*-) 

Darmsehleimhant« 

Eritei  Kapitel. 

tönte  und  chronische  Intestinal-  and  Gastrointestinalkatarrhe« 

Diarrhoeae«    Choleraartiger  Gastrointestinalkatarrh«    Cholera 

aestiva,  sporafllca,  nostras« 

(Synonyme:  zum  Theil  gastrisches  Fieber,   gastrisch  -  bfttöses  und  gastrisch- 
wvfees  Fieber,  8cbtoimfl*ber  md  GaMenfieber  nicht  malignen  Charakters  etc.). 

Prolegomena. 

Wir  haben  uns  in  Ansehung  der  katarrhalischen  und  byp^ämwcti-eaU 
mdkchw  Affektifnen  der  Darmmucosa  wnfich&t  mit  einßr  Anzahl  über- 
lieferter Ansichten  abzufinden,  auf  deren  dunklem  Hintergrund*  ein  eigen-» 
thümlich  statuirler  Chemismus  und  zum  Theil  vorwiegender  Dynanjismu* 
sich  die  Hand  reichen.  Allemal  spielt  jenes  Reflexsymptom,  das  Fieber  eine 
besondere  Rolle  dabei.  Dies  wäre  an  sich  der  Wahrheit  der  herbehörigen 
Verhältnisse  weniger  nachtheilig  gewesen,  wenn  nicht  einerseits  zugleich  das 
bomeralpathalegische  Element  mit  seiner  Pituita  und  VerscWekwwg  eine  zu 
fomgende  Vertretang  gefiinden  und  andererseits  zu  viel  Rücksicht  auf  s*- 
badäre  oder  jLOfnpiiurende  Erscheinungen  genommen  wäre,  wodurch  ve** 
anlaset  wurde,  dase  man  die  eigentliche  ursprüngliche  Wese*  dei  dem 
Heber  zu  Grunde  liegenden  Prozesses  aus  den  Augen  verlor.  Mpn  mussta 
of  diese  Weise  nothwendig  dahin  kommen,  den  Zusammenhang  mehrer 
«eantlkb  uaitarischcr  Krankheätvorgäoge  unnatürlich  et  zerreiesen,  und 
manches  nur  formell  Verschiedene  in  der  Bedeutung  eines  Zustande*  gut 
gmans  *o&uia*8ea  Therapeutisch  war  die  Folge  davon,  dies  eine  enorme 
Zahl  tun  Theil  in  ihrer  physiologischen  Wirkung  durchaus  ungleichartiger 
Mslikamaafte  in  Gebrauch  kam. 
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Manche  Mittet  sollten  eine  gewisse  spezifische  Wirkung  besitzen,  so 
namentlich  der  Salmiak;  im  Ganzen  liebte  man  es,  die  resp.  Krankhefo- 
zustände  methodisch  zu  behandeln,  und  bekannt  in  diesem  Belange  ist,  wie 
viel  Unheil  z.  ß.  durch  das  exklusive  Befolgen  der  antigastrischen  Me- 
thode angerichtet  worden. 

Den  Grundtypus  der  hiehergehörigen  Krankheitsformen  bildet  der  Ca- 
tarrhus  gastrico-intestinalis  (das  einfache  Gaslrointeslinal- 
fieber).  Seine  Modifikationen,  bedingt  durch  die  Art  des  Verlaufs,  des 
herrschenden  kosmischen  Genius,  der  Individualität  der  ergriffenen  Subjekte, 
der  Theilnahme  von  Organen  dieser  oder  jener  Reihe,  dürfen  nicht  als 
pathologische  Specialien  aufgefasst  werden:  es  gibt  z.  B.  kein  Scbleimfieber 
in  diesem  Sinne,  sondern  das,  was  so  bezeichnet  zu  werden  pflegt,  ist  ein 
roodificirter  Gastrointestinalkatarrh,  wie  er  bei  Individuen  mit  anomaler  Häma- 
togenese  und  Säftemischung  oder  unter  Umständen  aufzutreten  pflegt,  wo 
entweder  kosmische  Verhältnisse  ihren  nachtheiligen  Einfluss  auf  Blut-  und 
Säftebereitung  geltend  machten  oder  auch  eine  verschleppte  fehlerhafte  Be- 
handlung zu  einer  solchen  Depravation  Gelegenheil  gab. 

Nur  im  Hinblick  auf  jene  perverse  Blut-  und  Säftemischung  (in  ihrem 
Zusammenhange  mit  kosmischen  Einflössen)  können  wir  es  verstehen,  warum 
nicht  allein  oft,  sondern  mit  einer  gewissen  Regelmässigkeit  auf  Epidemien 
von  Typhen  oder  anderen  Krankheilen,  durch  die  namentlich  die  Häma- 
togenese  gefährdet  wird,  gastrische,  biliöse,  gastrisch-nervöse,  unter  dieseu 
auch  die  sogenannten  Entkräftungs-  und  Schleimfieber  folgen,  warum  sie 
häufig  auch  schon  voraufgehen  und  nicht  selten  während  des  ganzen  Ver- 
laufs einer  Epidemie  deren  zwischenlaufende  Begleiter  bleiben. 

Sehr  oft  ist  freilich  lediglich  in  der  Behandlung  die  Ursache  zu  suchen, 
weshalb  einfache  Gastrointestinalkatarrhe  bald  mehrweniger  ihren  gutartigen 
Charakter  verlieren  und  etwas  Nervöses,  Typhoides  annehmen. 

Und  doch  ist 

die  Behandlung 

aller  hieherzählenden  Affektionen  im  Ganzen  ziemlich  sicher  und  erfolgreich, 
wenn  sie  sich  nur  möglichst  einfach  an  das  Wesen  des  zu  Grunde  liegen- 
den Prozesses  hält,  und  besonders  gleich  Anfangs  aller  ungehörig  starken 
Eingriffe,  namentlich  durch  mengenhafte  Dosen  abführender  und  antiphlo- 
gistischer, die  Schleimhaut  unverhältnissmässig  reizender  Salze,  sich  enthält 

Die  erste  und  Hauptsorge  bezuglich  der  Behandlung  von  Gaslrointesti- 
nalkatarrhen  mit  Erregung  des  Gefässsystems  besteht  darin,  dass  man  zweck- 
mässige diätetische  Anordnungen  trifft 

In  allen  leichtesten  Erkrankungen  dieser  Art,  z.  B.  der  sogenannten 
Epbemera,  dem  Saburralfieber  etc.  genügt  sogar  die  diätetische  Be- 
handlung in  der  Regel  allein.    Die  Natur  weist  überall  schon  darauf  hin. 
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sie  in  der  regelmässig  vorhandenen  grösseren  oder  geringeren  Ab- 
naigung'  der  Kranken  vor  Speisen  andeutet,  dass  die  Organe  der  Verdauung 
einer  Robe-  und  Erholungspause  bedürftig  sind.  Den  Kranken  diätetisch 
roboriren  wollen,  wie  es  z.  B.  nach  Hamernjk's  Methode  geschieht,  dafür 
ist  es  in  der  Epoche  der  eben  erfolgten  Erkrankung  nicht  an  der  Zeit,  ja 
es  wird  der  Kranke  dadurch  nur  der  Gefahr  ausgesetzt,  einer  protrahirten, 
langwierigen  Krankheit  entgegengefahrt  zu  werden,  denn  eine  fortgesetzte 
too  der  Natur  nicht  gewollte  Beanspruchung  der  Verdauungsthätigkeit  kann 
nur  mit  einem  energielosen  Ermatten  derselben,  mit  höheren  Graden  der 
Magenatonie  enden. 

Ich  habe  in  einer  grossen  Anzahl  von  Fällen  die  konstante  Erfahrung 
gemacht,  dass  aus  einfachen  Gastroinlestinalkatarrhen  durch  ungemässe  diäte- 
tische Behandlung  (namentlich  freilich,  wenn  dann,  noch  gleichzeitig  unge- 
hörige medikamentöse  Eingriffe  stattfinden),  die  sogenannten  gastrischen, 
nervösen,  typhoiden  Fieber  leicht  hervorgebildet  werden. 

Man  nöthige  den  Kranken  nicht  zu  essen,  man  suche  ihm  keine  Speise 
gleichsam  aufzudringen.  Aeussert  er  aber  Appetit,  so  müssen  ihm  leicht 
terdauliche,  grösstenteils  flüssige  Nährstoffe  geboten  werden,  von  denen  er 
nicht  viel  auf  einmal,  sondern  wenig  zur  Zeil  in  öfteren  Wiederholungen 
geniessL  Ebenso  soll  er  mit  Getränken  (Wasser,  Brod-  oder  Zuckerwasser, 
dünnen  Limonaden,  bei  Durchfall  mit  schleimigen  Abkochungen)  vorsichtig 
sein,  immer  zur  Zeit  nur  kleine  Portionen  zu  sich  nehmen,  und  nie  den 
Magen  plötzlich  mit  grossen  Quantitäten  anfüllen. 

Später  wird  die  gesammte  Diät  allmälig  verstärkt;  bei  älteren  und 
schwächlichen  Personen  verhältnissmässig  früher.  Ich  habe  mich  im  Vor- 
hergehenden schon  wiederholt  über  die  Wahk  und  Art  der  Diät  unter  solchen 
Verhältnissen  ausgesprochen,  weshalb  ich  das  Speziellere  hier,  da  es  nur 
in  Wiederholung  des  Bekannten  bestehen  würde,  füglich  übergehen  darf. 


Zu  den  vorzüglichsten  Mitteln  der  engeren  Kur  gehören  Brechmittel, 
Abführmittel  und  örtliche  Blutentziehungen. 

,  Die  Emetica 

sind  Mittel,  wodurch  man  in  manchen  Fällen  die  Krankheit  von  vornherein 
abschneiden,  wenigstens  aber  ihre  weitere  Entwickelung  verhindern  kann. 
Bei  Gegenwart  unverdauter  Speisen  im  Magen ,  die  sich  deutlich  als  Ursache 
der  hauptsächlichsten  Beschwerden  zu  erkennen  geben,  ist  allemal,  wenn 
nicht  gerade  irgend  eine  konkrete  Gegenanzeige  vorliegt,  ein  Brechmittel  zu 
verabreichen.  Auch  in  der  grossen  Mehrzahl  der  übrigen  Fälle,  wenn 
stires  oder  fast  übelriechendes  Aufstossen,  Neigung  zum  Erbrechen  etc. 
•UUüödet,    verschafft  ein   Emetfcum   in  der   Regel  grosse  Erleichterung. 


346 

Vorsicht  ist  Unter  diesen  Umständen  geboten,  wenn  zugleich  mt  einem 
oder  einigen  Tagen  Leibesverstopfung  zugegen  gewesen,  begleitet  von  Km* 
gestion  nach  oben.  In  diesem  Fall  empfiehlt  sich  zunächst  ein  abführendes 
Lavement,  oder,  falls  dies  der  Erwartung  nicht  entspräche,  eine  Abführung 
durch  eine  oder  ein  paar  grossere  Gaben  Kalomel  oder  durch  OL  Ricim. 
Der  Erfolg  wird  dann  eine  Weile  abgewartet,  und  sollte  nun  noch  du 
Brechmittel  indicirt  erscheinen ,  so  kann  es  nachträglich  verabreicht  werden. 
Bisweilen  ist  es  aber  unter  diesen  Umständen  überhaupt  zweckmässig«-, 
kein  Brechmittel  zu  geben,  besonders  wenn  der  Fall  nicht  mehr  frisch  ist 

Es  kommen  Kranke  vor,  die  in  ihrem  Zustande  eine  gewisse  Indolenz 
zeigen ;  es  ist  kein  Uebelsein  vorhanden ,  obgleich  die  Zunge  dick  belegt  ist, 
auch  die  epigastrische  Gegend  schmerzt  nicht,  weder  spontan  noch  bei 
äusseren  Druck.  Die  Haupterscheinung  besteht  in  reichlicher,  zäher  Schleim* 
absonderung  und  Belegtsein  der  Zunge.  Die  alten  Aerzte  pflegten  dann 
zuerst  darauf  auszugehen,  schleimlösende,  resolvirende  Mittel  (Salmiak, 
kleine  Dosen  Tart.  stibiatus  etc.)  in  Wirkung  zu  bringen,  und  suchten  dann 
oft  noch  nachträglich  auf  gelinde  Weise  Erbrechen  hervorzurufen.  Es  dürfte  hh 
dess  durchaus  zweifelhaft  sein,  dass  ein  bei  solcher  Zögerungsmanier  eingeleite- 
ter Brechakt  von  Vortheil.  Glaubt  man ,  dass  das  Brechmittel  zu  Anfing  nicht 
indicirt  sei,  so  ist,  mit  Ausnahme  obgenannter  Vorbereitung  durch  em  Li* 
vemenl  oder  eine  innerliche  Abfuhrung,  alles  übrige  Einleiten  und  Präpariren 
zum  Zweck  der  Emesis  zu  widerrathen;  denn  oft  und  sehr  leicht  wird  das 
Resultat  dieser  Zeil  vergeudenden  Behandlung  der  Uebergang  in  ein  tieferes 
Ergriffensein  der  Magendarmschleimhaut,  in  typhoides  Erkranken,  welches, 
so  oft  es  diesen  Ursprung  hat,  immer  einen  sehr  schleichenden,  mehr  als 
gewöhnlich  gefährlichen  Verlauf  nimmt. 

Wo  Brechmittel  gegen  die  vorliegende  Affektion  verwendet  werden  sollen, 
werde  gleich  im  Beginne  der  Krankheit  Gebrauch  von  ihnen  gemacht;  jetzt 
ist  in  Fällen  selbst  eine  wiederholte  Anwendung  gerechtfertigt.  Wiederum 
aber  glaube  man  nicht,  dass  ihr  etwaiger  Nutzen  jemals  durch  ihre  forcirte 
Verabreichung  erzielt  werden  könne,  dass  z.  B.  die  Zunge  durch  mehrfach 
in  kurzen  Zwischenräumen  gereichte  Emetica  gereinigt  werden  müsse.  Das 
wäre  der  Weg  entweder  zu  gastroenterischer  Verschlimmerung  oder  zu  se- 
kundärer Typhuserkrankung. 

Es  wird  weiter  unten  die  Rede  davon  sein,  wie  man,  wenn  die  Wir- 
kung der  Brechmittel  fehlschlägt  oder  die  Emesis  überhaupt  nicht  zur  Aus- 
führung kommt,  zu  verfahren  hat 

Die  Abführmittel 

eignen  steh  vorzugsweis  entweder  in  protrahirten  Fällen,  wo  eine  Entleerung 
nach  oben  nicht  mehr  ausführbar,  gleichwohl  aber  eine  Ableitung  wünschet»- 
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werth  ist,  oder  wenn  überhaupt  die  Kräfte  der  Kranken  nicht  der  Art  sind, 
da*  die  Einleitung  des  Brechaktes  statthaft  erscheint  Man  vermag  zwar 
weder  bei  Erwachsenen  noch  bei  Kindern  durch  Purgantia  die  Krankheft 
abzuschneiden,  aber  man  kann  ihr  dadurch  einen  milderen  Verlauf  geben 
und  sie  abkürzen. 

Empirisch  steht  fest,  dass  grosse  Dosen  Kalomel  bisweilen  so  günstig 
wirken,  dess  die  Krankheit  schon  innerhalb  einiger  Tage  in  der  Rückbildung 
begriffen  ist.  Dieser  günstige  Erfolg  scheint  von  einer  regierenden  Ein- 
wirkung auf  das  Lebersystem  vorzugsweis  abzuhängen.  Im  Debrigen  ist 
aber  auf  das  Bestimmteste  vor  zu  ergib  ig  er  Anwendung  der  Abführmittel, 
besonders  des  Glaubersalzes,  Bittersalzes  und  der  vegetabilischen 
Drastica  zu  warnen.  Namentlich  muss  man  mit  den  Abfuhrmitteln  vor* 
sichtig  umgehen,  wenn  das  Be6nden  der  Patienten  der  Art  ist,  dass  man 
einen  üebergang  in  typhoide  Krankheitsformen  fürchten  kann. 

Die  am  besten  geeigneten  Abführmittel,  wenn  kein  Fieber  vorhanden, 
sind  Spec  St  Genn.,  eine  Latwerge,  oder  ein  Inf.  Rhei  etwa  aus  5j~-ij, 
dem  man  bei  vorhandenen  Blähungen  ein  wenig  Anis  oder  derlei  zusetzt 
bt  stärkeres  Fieber  zugegen,  so  wfihtt  man  den  Tartar.  natrooatus»  das 
MetroD  phosphoricum,  das  Kali  sulfliricum  etc. 

Oertliche  Blutentziehungen 

finden  eine  zweckmässige  Verwendung,  sobald  spontan  oder,  was  gewöhn- 
licher der  Fall,  bei  Druck  an  irgend  einer  Stelle  des  Abdomen  sich  Schmerz» 
bafljgkeit  zu  erkennen  gibt,  die  nicht  von  retinirten  Fakalstoflen  oder  von 
Gasanhäufung  abhängt  Man  findet  dann  zugleich  mehr •  weniger  Fieberbe- 
wegung vor,  die  sich  isochronisch  mit  der  Abnahme  des  Schmerzes  mindert» 
sobald  die  Wirkung  der  Blutegel  (oder  Schröpfköpfe)  sich  entwickelt  hat 


Wenn  nun  mit  Hülfe  entweder  der  Emetica  oder  Purgantia  und  etwa- 
iger Zuziehung  der  örtlichen  Blutentziehungen  das  Befinden  sich  zu  bessern 
anfängt,  muss  man  nicht  sofort  mit  anderen  Arzneistoffen  bei  der  Hand 
sein,  sondern  in  der  Regel  Keber  erst  abwarten,  wie  weit  die  eigene  orga- 
nische Triebkraft  fähig  sein  möge,  die  fernere  Röckbildung  der  Krankheit 
zu  leiten.  Oft  vermag  sie  dies  in  derThat  ganz  allein;  die  Kranken  erholen 
sich  bald  und  kommen  bei  diätetischer  Pflege  wieder  zu  Kräften.  In  solchen 
Fällen  Medizinen  zu  verordnen,  ist  mindestens  überflüssig,  nicht  seilen  aber 
sogar  störend  und  nachtheilig. 

Anders  sehen  wir  uns  dagegen  gestellt,  wenn  durch  die  genannten 
Mittel  entweder  gar  kein  erwünschter  Effekt  bewirkt  wurde,  oder  freilich 
eine  Abnahme  einzelner  Erscheinungen,  doch  keine  günstige  Wendung  fr* 
Bezug  auf  die  Gesammtheit  des  Befindens. 
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So  kommen  Fälle  vor,  wo  die  dumpfe  Eingenommenheit  des  Kopte 
sich  etwas  minderte,  die  Debelkeit  sich  verlor,  auch  allenfalls  die  Empfind- 
lichkeit am  Unterleibe  verschwand,  aber  die  Zunge  bleibt  dick  und  schleimig 
belegt,  der  Geschmack  ist  alienirt,  der  Appetit  will  sich  nicht  einstellen  etc. 
Unter  diesen  Umständen  habe  ich  in  jüngster  Zeit  nach  Analogie  seiner  An- 
wendung (und  Wirksamkeit)  bei  Diphtheritisprozessen  das  Kali  chloricum 
zu  1  —  2  Drachmen  auf  4— 5  Unzen  Vehikel  (2stfindlich  zu  1  Esslöffel 
voll)  versucht  und  hatte  das  Vergnügen,  wirklich  unerwartete  günstige  Er- 
folge zu  beobachten.  Die  Zunge  reinigte  sich  in  1  —  3  Tagen ,  wenn  sie 
noch  so  dick  belegt  war,  der  Appetit  fing  an,  sich  zu  regen,  die  Kranken 
verloren  jenes  eigentümlich  energielose  Aussehen,  welches  man  so  gewöhn- 
lich bei  bevorstehenden  Typhuserkrankungen  antrifft,  wurden  belebter  und 
konnten  in  Kürze  selbst  ihren  Geschäften  wieder  nachgehen.  Ich  glaube 
indess  ausdrücklich  bemerken  zu  müssen,  dass  man  obiges  Mittel  nicht  so- 
gleich aussetzen  darf,  wenn  einige  Besserung  des  Befindens  eingetreten,  denn 
in  diesem  Fall  sah  ich  mehrmals  wieder  Verschlechterung  erfolgen,  es  muss 
vielmehr  noch  einige  Tage,  nachdem  der  Kranke  schon  gleich  einem  Ge- 
nesenen zu  betrachten,  fortgegeben  werden.  Man  kann  dann  die  Dosis  des 
Kali  chloricum  etwas  verringern  oder  weniger  oft,  etwa  3 — 4mal  täglich 
von  der  Mixtur  nehmen  lassen. 

Andere  Male  hat  man  hauptsächlich  nur  mit  einem  Grade  zurückge- 
bliebener Atonie  der  Magenschleimhaut,  mit  Verdauungsschwäche  zu  thoo, 
charakterisirt  durch  ungenügenden,  nicht  lebhaften  Appetit  und  dadurch, 
dass  die  genossenen  Speisen  leicht  Unbequemlichkeit  erregen.  Wenn  eine 
sachgemäss  gewählte  diätetische  Behandlung:  gelind  nährende,  leichte,  etwas 
reizende  Kost,  ein  wenig  Wein  etc.  hier  nicht  zum  Ziele  fuhrt,  kann  man 
kleine  Gaben  Salmiak:  3j  auf  3  —  4  Unzen  Rhabarberinftis  (e  3j)  ver- 
suchen, die  oft  eine  unerwartete  Wirkung  äussern.  Auch  die  Rhabarber 
allein,  als  bittere  oder  weinige  Tinktur  ist  zu  empfehlea  Macht  sich  Säure- 
bildung bemerkbar,  so  bedient  man  sich  der  alkalischen  Mittel  in  massigen, 
aber  längere  Zeil  fortgesetzten  Gaben. 

Nur  sehr  selten  sah  ich  von  der  diaphoretischen  Methode  eine  günstige 
Wirkung.  Bisweilen  äussert  sich  indess  das  Naturheilbestreben  gleich  An- 
fangs unter  Erregung  gelinder  Schweisse.  Wo  dies  der  Fall,  ist  eine  künst- 
liche Unterstützung  der  Diaphorese  angezeigt. 

Bei  ungünstigem  prolrahirten  Verlauf  stellen  sich  in  späteren  Perioden 
der  Krankheit,  während  die  Verdauungsthätigkeit  mehrweniger  darniederliegt, 
oft  erschöpfende  Schweisse  ein.  So  weit  man  sie  nicht  durch  das  Radikal- 
mittel der  Diät,  durch  zweckmässig  eingerichtete  Kost  zu  heben  vermag, 
nehme  man  die  Mineralsäuren  für  sich  oder  in  China-  und  Rheuminfuseo 
zu  Hülfe. 
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Wie  tnftn  bei  Konvatocenten  nach  Gastrointestinalkatarrhen  Schonung 
Kr  einige  Zeil  in  jeder  Beziehung  empßehlt,  Schonung  speziell  der  Digestions* 
Sphäre  wie  des  Körpers  im  Allgemeinen  (Aufforderung,  Körperanstrengungen 
vorerst  zu  vermeiden),  so  hat  man  gleichfalls  dieselbe  Rücksicht  in  geistiger 
Hinsicht  geltend  zu  machen.  Der  Konvalescent  darf  nur  nach  und  nach 
wichen  Beschäftigungen  sich  wieder  hingeben,  die  mit  Erregung  einer  grösse- 
ren geistigen  Spannung  verbunden  sind.  (Gelehrte  Studien,  Künste:  Musik 
etc.);  denn  gerade  die  Unterleibsregion  ist  es,  welche  von  verhältnissmässig 
zu  grosser  Anstrengung  um  diese  Zeit  leicht  den  verderblichsten  Nachschlag 
erfährt 


Behandlung  einzelner  besonders  hervorragender    oder  ungewöhnlicher 

Erscheinungen. 

Das  Erbrechen  wird  bisweilen  so  heftig  und  anhaltend,  dass  beson- 
ders dagegen  eingeschritten  werden  muss.  Die  Ursache  kann  zunächst  auf 
entzündlicher  Reizung  beruhen,  dann  passt  eine  gelinde  Antiphlogose,  einige 
Blutegel  auf  die  Magengrube  und  äusserlich  wie  innerlich  Anwendung  der 
Kälte.  (Eis.)  Oder  die  Ursache  des  Erbrechens  ist  vorzugsweis  spastischer 
Natur;  in  diesem  Fall  bedeckt  man  die  Magengrube  mit  einem  Sinapismus 
(oder  kleinen  Yesikalor)  und  gibt  innerlich  Opiumtinklur,  Morphium,  Aq. 
Laurocerasi  etc.,  bisweilen  zweckmässig  auch  aromatische  lnfuse.  In  einem 
Fall  gelang  mir  die  Stillung  des  Erbrechens  durch  Einalhmenlassen  von 
Chloroform. 

Geringe  Grade  des  Erbrechens  weichen  oft  schon  dem  Brausepulver 
and  den  gewöhnlichen  Saturationen. 


Terschleimung.  Ich  habe  in  den  Prolegomena  die  Verhältnisse  be- 
reits angedeutet,  unter  welchen  Gastrointestinalkatarrhe  durch  bedeutende 
mehr- weniger  zähe  Schleimabsonderung  ausgezeichnet  sein  können.  Sie 
ahmen  dann,  wie  gleichfalls,  wenn  sie  als  sogenanntes  Entkräftungs- 
fieber  bejahrter  Personen  auftreten,  oft  täuschend  das  Bild  typhoider 
Erkrankungsprozesse  nach.  Der  Verlauf  ist  schleichend,  man  bemerkt  gleich 
Anfangs  neben  einem  psychischen  Depressionszustand  der  Kranken  eine 
mehr  oder  minder  bedeutende  Abspannung  der  organischen  Energie. 

Diese  sogenannte  Febris  mucosa  s.  pituitosa  verlangt  eine  weitaus 
mehr  exspektative  als  eigentlich  aktive  Behandlung.  Namentlich  können 
wiederholte  Abführungen  leicht  in  Typhus  überfuhren.  Gewöhnlich  wird  zu 
auflösenden  Mitteln  gerathen.  Dieselben  können  im  Allgemeinen  als  ange- 
legt gelten;  doch  sei  man  auch  im  Resolviren  nicht  zu  eifrig;  in  dem 
liegt  auch  in  Betreff  dieser  Mittel   hier  eine  gefährliche  Reizung. 
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Von  alen  Stoffen,  die  wir  ReoUsirung  des  genanten  Zweckes  verwendet  zu 
werden  pflegen,  eignet  sich,  wie  ich  glaube,  der  Salmiak  in  mittleren  Dom 
in  Verbindung  mit  einem  RhabarberinTus  am  besten. 

Ausserdem  überwache  man  die  Darmfunktion,  und  ist  es  nöthig,  er- 
öffnende Mittel  zu  verabreichen,   so  wähle  man  unter  diesen  die  müdesten. 

Endlich  aber  darf  auch  das  Fieber  und  ein  etwaiger,  unter  obwalten- 
den  Verhältnissen  etwa  weniger  bemerkbarer  Abdominalretzzustand  nicht 
unberücksichtigt  bleiben.  Ich  habe  vielfach  an  der  einen  oder  anderen 
Stelle  am  Abdomen  gegen  Druck  Empfindlichkeit  beobachtet  und  fand,  dass 
die  Applikation  einiger  Blutegel  von  sichtlichem  Einfluss  auf  die  Besserung 
des  gesammten  Zustandes  war. 

Die  diätetische  Fürsorge  sei  fortwährend  eine  solchen  Zuständen  ange- 
messene. Man  kann  zweckmässig  dem  Kranken  vor  jeder  Mahlzeit  eine 
kleine  Dosis  eines  Stomachicums  geben;  wenn  man  sicher  ist,  keine  Reizung 
dadurch  zu  veranlassen.  —  Treten  sogenannte  adynamische  Erscheinungen 
hervor,  auf  wirklicher  Schwäche,  und  nicht  etwa  auf  einer  versteckten  ent- 
zündlichen Darmirritation  beruhend,  so  ist  der  Gebrauch  des  Weines  und 
ähnlicher  Reizmittel  indicirt    (Bei  trockener  Haut  laue  Bäder.) 

Mit  ähnlicher  Vorticht  verfährt  man  bei  den  fieberhaften  GastroinlesU- 
nalkatarrben  älterer  Leute  (Entkräftungsfieber,  Febr.  soporosa  se- 
nuum).  Die  Hauptsache  ist  die  diätetische  Behandlung,  unterstützt  durch  die 
.leichtesten  Reizmittel  (Sektweine  etc.)  und  lauwarme  Bäder.  Will  man  auf 
den  Darmkanal  ableiten  oder  muss  Oefihung  bewirkt  werden,  so  wähle  man 
nur  die  mildesten  Mittel  zum  Zweck.  —  Salmiak  in  kleinen  Dosen  ün 
Rheuminfus  eignet  sich  übrigens  auch  hier.  Bisweilen  leisten  Mineralsäuren 
-(Schwefelsäure)  in  stark  schleimiger  Einhüllung  gute  Dienste.  —  Mit  etwa 
zu  verwendenden  Hautreizen  (Vesikatoren)  muss  man  behutsam  sein,  um 
nicht  in  Folge  künstlicher  Wundflächen  das  Fieber  zu  steigern  und  die  be- 
reits vorhandene  Schwäche  zu  vermehren. 


Biliöse  Komplikationen  der  Gastrointestinalkatarrhe  sind  nicht 
allemal  der  Art,  dass  ein  besonders  gegen  dieselben  gerichtetes  Verfahren 
nothwendig  eingeschlagen  werden  müsste.  Namentlich  darf  man  sich  nicht 
durch  leichte  ikterische  Färbung  der  Gesichtshaut  zu  der  Annahme  verleiten 
lassen,  als  liege  eine  tiefere  Leberstörung  vor.  Ein  Stich  ins  Gelbliche 
kommt  gar  nicht  selten  bei  Gastrointestinalkatanfcen  vor,  die  Alienation  der 
Hautfarbe  verschwindet  mit  dem  Katarrh  unter  derselben  Behandlung. 

Eine  genaue  Untersuchung  des  Leberorgans  ist  nothwendig.  In  der 
Regel  ist  nur  eine  mehr-weniger  ausgesprochene  Hyperämie  zu  konstatiren 
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Zeigt  sich  an  einer  bestimmten  circumskripten  Stelle  Empfindlichkeit,  so 
können  einige  Blutegel  tppbcirt  werden.  Oft  reicht  indass  zur  Beseitigung 
derselben  schon  ein  Kataplasma  aus.  Allgemeine  Blutentziehungen  sind  nur 
in  den  seltensten  Fällen  von  Nutzen,  wo  ein  heftiges  anhallendes 
FWber  den  Katarrh  und  die  Leberbyperämie  begleitet,  grosse  Unruhe,  be- 
deutende Steigerung  der  Kalorifikation  etc.  zugegen  sind.  In  allen  übrigen 
PäUen  stehe  man  lieber  von  jeder  Blutentziehung  ab. 

Häufig  hat  die  Natur  den  Rückbildungsprozess  der  Krankheit  durch 
gallig  gemischte  Entleerungen  nach  unten  und  oben  bereits  eingeleitet  Ist 
das  Erbrechen  unvollkommen  bei  anhaltender  Vomiturition ,  so  kann  man 
dasselbe  durch  Tart.  emeticus  unterstützen.  Sind  starke  Kopfkongestionen 
iwhanden,  so  schickt  man  ein  eröffnendes  Lavement  und  kühlende  Mittel- 
sähe  voraus.  Ebenso  sucht  man  die  Stuhlausleerungen,  wenn  sie  an  Menge 
oder  Mischung  ungenügend  sind,  zu  fordern.  Dazu  wählt  man  gern  die 
Tamarinden,  den  Gremor  Tartari  etc.  Essigsaure  und  weinsaure 
Kali-  und  Natronsalze  sind  beliebte  Mittel,  um  eine  vermehrte  Abson- 
derung der  Galle  anzuregen. 

Etwaige  Wiederholungen  des  Brechaktes  werden  stellenweis  zu  unbe- 
dingt anempfohlen;  wenn  man  über  die  Natur  des  Behandlungsobjektes  nicht 
ganz  im  Klaren  ist,  beobachte  man  die  grösste  Vorsicht;  denn  eben  nicht 
seilen  vertauscht  der  gallig  kompJicirte  Gastrointesünalkatanrh  seioe  Er- 
«cheinuogeQ  alsbald  mit  denen  eines  Abdomioaltyphus, 


Ein  in  neuerer  Zeit  mit  Recht  bei  galliger  Komplikation  der  Mqgen- 
Dannkalarrhe  gerühmtes  Mittel  ist  die  Salzsäure  (Lietzau*),  Henoch  U.A.), 
insonderheit  auch»  wenn  die  genannten  Erkrankungszuslände  während  der 
beissen  Jahreszeit  in  epidemischer  Verbreitung  vorkommen. 


Eine  sorgsame  Beachtung  schenke  man  dem  diätetischen  Verhalten 
der  Kranken.  Man  verordne  ihnen  Tisanen,  Abkochungen  der  bekannten 
Amjlacea,  gekochtes  Obst  etc.  Zu  Gelränken  eignen  sich  Limonaden,  Mu- 
cilaginosa  mit  einem  Zusatz  der  Salzsäure.  Diese  Diät  ist  von  Anbeginn  an 
innezuhalten,  es  wird  aber  dieselbe  um  so  wichtiger,  wenn  die  Krankheit 
bereits  eine  Zeitlang  bestanden,  ehe  ärztliche  Hülfe  gesucht  wurde.  Strenge 
Diät  in  Verbindung  mit  dem  Gebrauch  der  nöthig  werdenden  Syraptomatica 
und  der  genannten  Mineralsäure  (oder  den  Tamarinden  und  weinsauren 
Salzen)  bilden  den  Inhalt  der  Behandlung. 


*)  Bc     Ac.  mur.  dil.  5j 
Aq.  Rub.  Id.  gyj 
Syr.  Rub.  Id.  Jj 
S.   1— 2atündtach  1  Eaeiöfflöl  voll. 


355 


Dnrohfall.   Diarrhoe«    Gholeraartiger  Cteetrointartinalkatairh. 

(Cholera  aestiva,  sporadica,  nostras.) 

Der  akute  Durchfall  und  jene  besondere  Form  desselben,  die  ton 
der  höheren  Temperatur  und  den  gleichzeitigen  Verhältnissen  der  Lebens- 
weise begünstigte  sogenannte  Sommercholera  beruhen  auf  hyperämisch- 
entzündlicher  Reizung  der  Ilagendarmschleimhaut  und  führen  sich  als  Symp- 
tome derselben  dar. 

Man  ist  theüweis  geneigt  gewesen,  den  Durchfallt  allein  auf  ein  Leiden 
der  Darmmucosa  zurückzuführen;  es  ist  aber  fast  immer  die  Magenschleim- 
haut milafficirt  und  oft  selbst  primär.  Durchfälle  sind  eine  sehr  gewöhnliche 
Erscheinung  sowohl  nach  sogenannter  Erkältung  des  Magens  wie  nach  Ueber- 
ladung  desselben. 

Dm  noch  der  kausalen  Behandlung  des  Durchfalls  genügen  zu  können, 
kommt  der  Arzt  meistens  zu  spät.  Es  handelt  sich  dann,  wie  im  Allge- 
meinen auch  sonst,  darum,  zu  entscheiden,  ob  man  exspektiren  dürfe  oder 
ob  Grund  vorhanden  ist,  rasch  und  mit  Energie  der  abnormen  Abson- 
derungsthätigkeit  Einhalt  zu  thun. 

So  lange  die  Ausleerungen  nicht  so  massenhaft  und  profus  sind,  da» 
eine  direkte  Schwächung  der  sonst  gesunden  Individuen  zu  befürchten  ist 
warte  man  vorerst  ab,  ob  nicht  ein  spontaner  Stillstand  eintreten  wird. 
Sind  dagegen  die  ergriffenen  Individuen  bejahrt  (Greise),  von  ursprünglich 
schwacher  Konstitution  oder  durch  Krankheiten  und  Lebensweise  herunter- 
gekommen, oder  befinden  sie  sich  in  Verhältnissen,  die  ihrer  Art  wegen 
ausnahmsweise  Rücksicht  verlangen  (Schwangerschaft  und  Wochenbett),  sind 
statt  primärer  Reizungszustände  der  Magendarmschleimhaut  andere  akute 
(oder  auch  chronische)  Krankheiten  vorhanden,  wodurch  die  Kräfte  bereits 
reducirt  wurden,  oder  herrschen  eben  Krankheiten,  in  deren  Yerlauf  ohne- 
hin die  Darmmucosa  zu  ungewöhnlicher,  gefährlicher  Absonderung  disponirt 
ist  (indische  Cholera,  Ruhr,  Typhus),  dann  ist  ein  frühzeitig  nach  Verhältnis 
energisches  Einschreiten  unbedingt  angezeigt 

Da,  wo  noch  einer  indicatio  causalis  zu  genügen  ist,  schicke  man  sich 
zunächst  dazu  an.  Wenn  die  Irritation  der  Darmschleimhaut  von  Würmern 
abhängig  ist,  schlägt  man  allererst  eine  anthelmintische  Kur  ein.  Bedingen 
Kothmassen  die  Reizung,  so  ist  ihre  Entfernung  durch  Ol.  Ricini,  Lave- 
ments  etc.  angezeigt;  ist  Erkältung  die  Ursache,  so  passl  ein  warmes  Ver- 
halten, allgemein  wie  örtlich  etc.  Aber  die  Diarrhoe  hört  nach  glücklicher 
Beseitigung  ihrer  Ursache  doch  in  den  meisten  Fällen  damit  noch  nicht  auf, 
besonders  nicht,  wenn  sie  bereits  längere  Zeit  bestand;  die  einmal  auf  der 
Schleimhaut  etablirte  Irritation  wirkt  fort  und  es  wird  nun  nötbig,  dieser 
Schranken  zu  setzen;    denn  so  lange  sie   unbehindert   fortbesteht,    leiden 
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natürlich  Verdauung  und  Ernährung,  und  eben  deshalb  würde  meistens  die 
Frist,  innerhalb  welcher  sie  sich  etwa  spontan  zurückbilden  möchte,  eine 
ta  weit  hinausröckende  sein. 

Es  ist  selbstverständlich,  dass  alles,  was  oben  in  Betreff  der  diätetischen 
Behandlung  gesagt  worden,  hier  seine  volle  Gültigkeit  behält.  Ohne  Diät 
ood  Hygiene  wäre  im  voraus  auf  jeden  reellen  Erfolg  zu  verzichten. 

An  medikamentösen  Stoffen  gibt  die  Therapie  folgende  Mittel  an  die 


Oelige  und  schleimige  Substanzen  (nebst  Absorbentien). 

Narkotische  Stoffe. 

Bittere  Stoffe,  einfach  bittere,  bitter  ätherisch -ölige,   bittere  Gummi- 

und  Stärkemehl -haltige  etc. 
Stärkere  vegetabilische  und  (mineralische)  metallische  Adstringenüen. 
Reizmittel. 

Bei  allen  akuten  oder  subakuten,  mit  einem  Wort  solchen  Durchfällen, 
die  auf  stärkerer  Reizung  der  Darmschleimhaut  beruhen,  zeichnen  sich  ölige 
Mittel  vorzugsweis  aus.  Man  lässt  einfache  Oelemulsionen  bereiten,  und 
ihnen  einige  Tropfen  einfacher  Opiumtinktur  zusetzen  oder  kleinere  Dosen 
Natrum  nitricum  (3ii— 5ij  auf  %iv — vj),  wovon  stundlich  oder  zweistünd- 
lich zu  nehmen.  Mit  dieser  höchst  einfachen  Medikation  gelangt  man  in 
den  gewöhnlichen  Fällen  (unter  Beobachtung  des  im  Uebrigen  Dienlichen) 
meistens  rasch  zum  Ziel. 

Statt  der  Oelemulsionen  können  auch  Mandelemulsionen  und  die  be- 
kannten Mucilagines  genommen  werden. 

Nebenher  bedient  man  sich  gern  der  Absorbentien,  wenn  Zeichen  über- 
mässiger Säurebildung  vorhanden,  hier  wie  bei  Verwendung  der  übrigen 
Stoffe.  Oft  werden  auch  die  Schleime  blos  als  Adjuvantien,  als  Einhüllungs- 
mittel sonstiger  Medikamente  verwendet 

Beliebte  Mittel  sind  die  Narkotica,  per  os  und  in  Klystiren  verab- 
reicht. Besser  aber  als  Bilsenkraut,  Blausäure  etc.,  besser  auch  als 
seine  Präparate  wirkt  das  Opium  in  Substanz  in  2 — 4maligen  Tagesgaben 
?on  gr.  Vs — V4  Tinct.  Opü  spl.  zu  2—4  Tropfen.  Einzelne  Individuen  be- 
dürfen indess,  ohne  Nachtheil  davon  zu  haben,  viel  grösserer  Dosen. 

Die  Wirkung  des  Opiums  besieht  hier  darin,  dass  es  die  abnorme 
Reizbarkeit  der  Schleimhaut  vermindert.  Daher  geschieht  es  bisweilen,  dass 
es  eine  Zeitlang  wirkt,  dann  aber  nicht  weiter.  Es  ist  dann  anzunehmen, 
dass  der  durch  Opium  zu  erreichende  Zweck  erreicht  worden,  weshalb  man 
es  nun  entweder  überhaupt  bei  Seite  lässt  und  tonisch  adstringirende  Mittel 
gibt,  oder  diese  in  Verbindung  mit  jenem. 

Vielleicht  ist  nach  Analogie  der  Wirkung  kleiner  Gaben  Opium  auch 
die  Wirkung  der  Brechwurzel  in  schwachen  lnfusen  zu  erklären,  indem 
n.  23 
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man  «mummt,  dass  sie  abspannend  und  soraiA  neirmiiderod  wirkt,  obgleich 
sia  e.igeoüicfa  ja  tu  daa  reizenden  Mitteln  gehört.  Es  wird  dies  um  so 
wahrscheinlicher,  weil  die  genannten  Infuse  sich  eben  bei  frischen  lUizso- 
ständen  im  Darmkanal  nützlich  erweisen. 

Unter  den  tonischen  und  tonisch -adstringirenden  Stoffen  sind  am  ge- 
bräuchlichsten R.  Kolumbo,  R.  Rhei,  G.  Cascarillae,  Simarubae, 
Salicis,  Extractum  Monesiae,  G.  Kino,  L.  campechiense,  T.  Ka- 
techu;  ferner  die  stärkeren  Adstringentia,  wie  Alaun,  Plumb.  acetJQUW, 
Cupr.  sulfuricum,  Tinct.  ferr.  muriat  etc. 

Unter  den  Reizmitteln  finden  Rothwein,  die  eigentlichen  Spiri- 
tuosa,  die  Bergnaphtha  u.  a.  Verwendung. 

In  Bezug  auf  alle  diese  Stoffe  ist  jedoch  grosse  Vorsicht,  insonderheit 
bei  reizbaren  und  schwächlichen  Individuen  zu  empfehlen.  Es  wird  zum 
Theil  starker  Hissbrauch  damit  getrieben,  was  um  so  weniger  gerechtfertigt, 
weil  man  auf  eine  verhältnissmässig  rationellere  Weise  fast  immer  zum  Ziel 
gelangen  kann.  Ich  muss  gestehen,  dass  ich  selten  oder  nie  anderer  als 
der  diätetischen,  der  öligen  (oder  schleimigen)  und  narkotischen  Mittel  neben 
einer  gelinden  Antiphlogose,  wo  starke  gleichzeitige  Reizung  bestand,  be- 
durft habe. 

Gleichwohl  will  ich  nicht  exklusiv  behaupten,  dass  nicht  der  eine  oder 
andere  jener  Stoffe  dann -wann  einmal  passend  verwendet  werden  könne, 
wenn  die  Affektion  namentlich  erst  in  den  mehr  chronischen  Verlauf  über- 
getreten ist.  So  mag  immerhin  besonders  die  weinige  Rhabarbertinktur 
oder  die  Tinct.  Macis  mit  dem  8.  Theil  Laudanum  (nach  Hufeland  zu  3— 
4mal  30 — 40  gtt.)  versucht  werden;  aber  man  sei  dann  immer  provident 
genug,  um  nicht  durch  zu  langen  Fortgebrauch  mehr  Schaden  als  Nutzen 
zu  stiften. 

Unter  den  adstringirenden  Mitteln  ist  unstreitig  im  Allgemeinen  der 
neuerdings  öfter  verwendete  Silbersalpeter  das  beste,  innerlich  wie  in  KJystiren. 


Wie  schon  erwähnt,  darf  von  den  obgenannten  adstringirenden  Stoffen 
eher  Gebrauch  gemacht  werden  bei  langwierigen  chronischen  und  sogenannten 
habituellen  Diarrhoen,  den  Symptomen  chronischer,  verschleppter  Gastrein- 
teslinalkalarrhe;  denn  hier  bedarf  die  Schleimhaut,  die  mehr -weniger  im 
atonischen  oder  einem  aufgelockerten  Zustande  befindlich,  einer  direkteren 
Reizung;  weshalb  man  auch  mit  den  lonisch-adstringirenden  direkt  reaeade 
Mittel  verbindet  oder  diese  allein  verordnet. 

Graves,  Tkuessink,  Osborne  etc.  fanden  gegen  chronischen  Durchftll 
Nux  vomica  und  Strychnin  dienlich.  In  manchen  Fällen  heüt  man  am 
sichersten  und  dauerndsten  die  Diarrhoe  durch  völlige  Umänderung  der 
Lebensweise,  gemäss  den  Regeln  der  Diätetik  und  Hygiene.   Letztere  bfldw 
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auch  die  Hauptaumme  der  Hülfen  bei  dea  habituellen  Durchfällen  der  Phthi- 
siker,  die  im  Uebrigen  lediglich  symptomatisch  zu  bebandeln  sind. 


Die  Behandlung  der  Sommerdurchfälle,  der  Cholera  aestiva 
mit  oder  ohne  Erbrechen  wird  analog  den  oben  angegebenen  Encheiresen 
geleitet  Sind  die  Zeichen  der  Darmreizung  so  deutlich  ausgesprochen,  dass 
gaslroenteri tische  Zufälle  befürchtet  werden  können,  so  lässt  man  an  die 
Magengegend  Blutegel  appliciren  (bei  Erwachsenen  8 — 12 — 16),  und  inner- 
lich Eis  nehmen,  worauf  eiueOel-  oder  Schleimemulsion  mit  kleinen  Mengen 
Nalr.  nitricum  und  10  bis  20  Tropfen  Opiumtinktur  (auf  3v— vj)  ver- 
ordnet wird. 

Tn  den  gelinderen  Erkrankungsgraden  erweisen  sich  äusserlich  die 
trockene  (oder  feuchte)  Wärme,  kleine  Sinapismen  oder  gelind  reizende 
Einreibungen  gegen  das  Erbrechen  nutzlich.  Innerlich  gibt  man  Opium 
in  Substanz  (gr.  ß— j)  oder  Tinktur  (5—10  gtt)  alle  %  Stunde,  halbstünd- 
lich oder  stündlich,  bis  zur  Abnahme  der  Haupterscheinungen.  Die  Tinktur 
wird  auch  zweckdienlich  im  Klystir  angewendet,  bei  gleichzeitigem  innerlichen 
Gebrauch  des  Opium  purum,  namentlich  wenn  reichliche  Darmentleerungen 
vorhanden  sind.  Wird  das  Opium  mit  den  Entleerungen  nach  unten  oder 
oben  alsbald  wieder  entfernt ,  kann  man  die  endtrmatische  Anwendung  des 
Morphium  versuchen« 

Zweckmässig  h$be  ich  in  gelinderen  Fällen  oft  leichte  Brechwureeünfuse 
mit  Zusatz  einiger  Tropfen  Opiumtinktur  gefunden,  auch  in  dem  Zeitraum, 
wenn  die  hervorragendsten  Erscheinungen  sich  gemässigt  hatten.  Ich  lasse 
diese  Infuse  (schwach  von  griv — v  auf  Rv^fj  mit  10—15  gtt  T.  Opii 
spL)  meistens  auch  noch  nach  überstandener  Krankheit  einige  Tage  lang 
fortnehmen,  was,  wie  ich  glaube,  zu  empfehlen,  um  die  oft  noch  wieder  in 
der  Konvalescenz  auftauchende  Reizbarkeit  des  Magens  zu  beschwichtigen. 
Zu  demselben  Zweck  bedient  man  sich  auch  der  Brausemischungen,  gleich- 
falls mit  einem  geringen  Zusatz  von  Opium. 

Während  der  Krankheit  nützen  die  Brausemischungen  (gegen  die  Emesis) 
in  der  Regel  nicht  viel.     Das  zuverlässigste  Mittel  ist  immer  das  Opium. 

Pfeufer  gibt  in  heftigen  Fällen  (wenn  Opium  wegen  Kopfkongeslion 
tantraindicirt  ist  oder  wenn  es  narkotische  Erscheinungen  hervorruft)  stund« 
fich  gr.  i — iij  Kalomel. 

Die  frühere  Empfehlung  der  Brechmittel  und  Purgantien,  der 
Reizmittel  (des  Schwefeläthers,  Kampjhers),  der  Säuren,  Alka- 
lien, der  oben  genannten  Adstringentien  beruhte  mehrweniger  auf  irrthüm- 
licben  Ansichten  von  der  Natur  der  Krankheit  und  ist  gegenwärtig  grössten- 
teils in  Vergessenheit  gerathen. 

23* 
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Leicht  bedenklich  wird  der  Zustand,  wenn  Kinder,  namentlich  junger« 
von  dieser  Brechruhr  befallen  werden.  Man  hat  hier  dieselben  Schwierig- 
keiten vor  sich,  wie  bei  jenem  sporadischen  Brechdurchfall,  der  die  z.  B. 
von  Ueberfälterung  herrührende  Gastroenteritis  (die  (roher  sogenannte  Magen- 
erweichung)  zu  begleiten  pflegt.  Die  Behandlung  ist  in  verjüngtem 
Maassstabe  dieselbe,  wie  bei  dem  ähnlichen  Zustande  der  Erwachsenen. 
1  —  2  Blutegel  bei  stärkerer  Reizung  der  Schleimhaut,  schleimige  Emul- 
sionen, Stärkemehl-,  Silbersalpelerklystire  etc.  In  schweren  Fällen  Kalomel, 
stündlich  zu  gr.  % — gr.  ß,  bis  breiige  Stühle  eintreten,  oder  Opium,  schon 
von  Gölis  mit  Recht  empfohlen,  gtt.  i — iv  auf  den  Tag,  je  nach  dem  Alter 
der  Rinder.  —  Kreosot  und  dem  ähnliche  früher  gebräuchliche  Dinge  sind 
durchaus  zu  verwerfen;  von  grösster  Bedeutung  ist  dagegen  auch  hier  die 
richtige  diätetische  Behandlung.    (Cf.  unten  die  Enteritis  der  Kinder.) 


Zweites  KapiteL 


Darm-  (and  Mageodarm-)  Eotzflodtiog.    Enteritis 
[und  Gastroenteritis«] 

(Duodenitis   [Gastroduodenitis].     Typhlitis    [Perityphlitis].     Kolitis 
[Enterokolitis].     Proktitis  [Periproktitis]). 

JBnteritis  infantum. 

(Zum  Theil  die  Diarrhoea  ablactalorum ,   die  Tabes  mesenterica  und  die  Febria 
remiUens  infantum  der  Autoren.) 

Prolegomen  a. 

Es  gibt  im  ganzen  Schlauch  des  Darmkanals  keine  Partie,  die  nicht 
von  entzündlicher  Alleration  ergriffen  werden  könnte;  aber  doch  sind  es 
Vorzugs  weis  nur  gewisse  Theile,  die  entzündlich  erkranken.  Obenan  steht 
in  diesem  Belange  die  Eingangspartie  der  Verdauungswege,  nämlich  ausser 
der  Hagenmucosa  die  Schleimhaut  des  Zwölffingerdarms,  demnächst  über- 
haupt der  dünnen  Gedärme.  Duodeniten  höheren  oder  geringeren  Grades 
gehören  zu  den  sehr  häufig  vorkommenden  aber  auch  sehr  oft  übersehenen 
Krankheiten.  Nicht  ganz  selten  sind  auch  die  Heilen.  Derjenige  Krank- 
heitszustand, der  zur  Zeit,  als  die  pathologisch-anatomischen  Untersuchungen 
noch  weniger  zahlreich  und  weniger  exakt  angestellt  wurden,  unter  der  Be- 
zeichnung der  Febris  remittens  infantum  (auch  adultorum,  namentlich 
in  den  vorgerückleren  Jahren  oder  nach  langwierigen  schweren  Krankheiten) 
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kmirte,    beruht  lediglich  auf  einer  Entzündung  der  dünnen  Gedärme,   be- 
sondere des  Duodenum,  bisweilen  auch  des  Ileum. 

Die  dicken  Därme  können  solitär  erkranken,  in  der  Regel  nehmen 
indess  Dünndannpartien  Theil  ( Enter okolitis).  Am  häufigsten  scheint  die 
Tfphlitis  (bisweilen  Perityphlitis)  vorzukommen.  Die  von  Copland  als  Tor- 
por  des  Kolon's  beschriebene  Affeklion  beruht  auf  chronisch  byperämischer 
Stase.  Die  akute  Kolitis  ist  katarrhalischen  Ursprungs,  ausgezeichnet 
durch  sog.  katarrhalische  Diarrhoe.  Die  Entzündung  des  Ausgangstheils  des 
Dannkanals,  die  Proktitis  (und  Periproktitis)  hat  am  häufigsten  ihren  Grund 
in  mechanischen  Reizen,  als  da  sind:  von  aussen  eingedrungene  fremde 
Körper,  Madenwürmer,  rohe  Behandlung  bei  Anwendung  von  Klystiren,  oder 
sie  entsteht  sekundär  in  Folge  von  Blasen-  und  Prostalaleiden*),  Exan- 
themen in  der  Peripherie  des  Afters  etc. 


Alle  entzündlichen  Darmaffektionen  theilen  dieselbe  Eigentümlichkeit, 
dass  sie  weniger  günstig  als  Entzündungen  anderer  Organe  von  starken  Blut- 
entziehungen  beeinflußt  werden.  Jede  einigermaassen  ausgeprägte  Darment- 
zündung pflegt  gleich  von  vornherein  ein  ungewöhnliches  Gesunkensein  der 
Kräfte  mit  sich  zu  fuhren,  und  in  der  Regel  zeigen  die  Befallenen  alsbald 
eine  mehr -minder  bedeutende  psychische  Depression.  Beide  Zustände  stehen 
in  enger  Beziehung  zu  einander,  und  haben  gemeinsam  ihren  Grund  in  der 
rasch  eintretenden  Beschränkung  oder  gar  temporären  Aufhebung  der  Ver- 
dauungs-  und  Assimilationsthätigkeit.  Dadurch  wird  a  priori  schon  eine 
vorsichtige  Schonung  der  Kräfte  geboten,  und  sind  deshalb  allgemeine 
Blutentziehungen  in  der  Regel  kontraindicirt,  ausgenommen  die  im  Ganzen 
seltneren  Fälle,  wo  die  Kranken  jung  und  kräftig  sind,  die  Entzündung  so- 
eben erst  zur  Entwickelung  gelangle,  heftige  Schmerzen  und  sehr  starkes 
Fieber  mit  höchst  bedeutender  Temperatursteigerung  und  bedenklichen  Hirn- 
kongestionen zugegen  sind.  Dringend  ist  aber  auch  hier  vor  Wiederholung 
des  Aderlasses  zu  warnen,  nachdem  die  intensivsten  Erscheinungen  gemildert 
worden;  denn  ein  unerwartet  plötzlicher  Kollapsus  kann  die  Folge  sein. 
Man  gehe  nun  lieber  zu  örtlichen  Blutentziehungen  über. 


Es  ist  selbstredend,  dass  bei  Entzündungen  solcher  Organtheile,  welche 
alles  per  os  Eingeführte  passiren  muss,  als  Abfuhrmittel,  wo  solche  nöthig, 
keine  reizenden,  drastischen,  sondern  nur  die  mild  entleerenden  Stoffe  ge- 
wählt werden  dürfen.  Ueberhaupt  aber  ist  es  namentlich  für  den  Anfang 
Tonoziehen,   die  Leibesöffnung  mittels  der  Klystire  zu  fördern,  vorausge- 


*)  Prostata-Entzündung  beobachtete  ich  kürzlich  in  einem  Fall  als  Ursache 
lange  anhaltender  AectiUs. 
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»«tat,  das 8  nicht  eben  eine  akute  Rectitis  besteht  Werden  innerlich  Pw** 
gantia  nöthig,  so  suche  man  sie  stets  durch  Scbbime  oder  eine  Oelenrahm 
einzuhüllen.  

Von  grösstem  Werthe  ist  ein  angemessenes  diätetisches  Verfahren.  Die 
Kranken  bedürfen  der  Ruhe  in  jedweder  Beziehung,  Ruhe  des  Geistes  und 
des  Körpers,  sowie  speziell  auch  des  leidenden  Organlheils.  Deshalb  macht 
man  theils  von  den  narkotischen  Stoffen  mit  Vortheil  Gebrauch,  wenn  die 
,  Kranken  im  Beginn  des  Leidens  aufgeregt,  psychisch  unruhig  sind,  wie 
dies  bei  sehr  sensibeln  Subjekten  häufig  der  Fall,  andererseits  empfehle 
man  ruhige  Bettlage  und  sorge  diätetisch  für  möglichste  Schonung  des 
Darmkanals.  Es  darf  in  diesem  Zustande  seine  Thätigkeit  nicht  mehr  als 
durchaus  nöthig,  und  dann  nur  in  der  gelindesten  Weise  in  Anspruch  ge- 
nommen werden. 

Dies  wäre  ungefähr  im  Allgemeinen  das,  was  man  bei  der  Behandlung 
enteritisoher  Zustände,  um  direkte  Nachtheile  zu  vermeiden ,  beobachten 
muss.    Ich  gehe  jetzt  zur  Erörterung  der  spezielleren  Therapie  über. 

Die  Mittel, 

durch  welche  wir  auf  die  Rückbildung  der  verschiedenen  Entzündungen,  die 
auf  der  Schleimhaut  des  Darmrohrs  vorkommen,  hinzuwirken  suchen,  sind 
nachstehende: 

Blutentziehungen  (Blutegel). 

Kälte  und  Wärme. 

Quecksilberpräparate. 

Oleosa  (mit  gelinden  antiphlogistischen  Salzen). 

Narkotica. 

Die  Blutentziehungen. 

Nur  unter  den  oben  näher  bezeichneten  Umständen  entspricht  eine 
Venäsektion  dem  Heilzweck.  In  allen  übrigen  Fällen  sind  Blutegel  nicht 
allein  ausreichend,  sondern  in  der  Regel  von  dem  auffallendsten  Nutzen. 
Dieser  auffallende,  rasche  Erfolg  örtlicher  Blutentziehungen  bat  Einzelne  so« 
gar  dazu  verleitet,  ihrer  selbst  dann  noch  sich  zu  bedienen,  wenn  bereits 
Symptome  von  Brand  eingetreten  sind  *).  Man  kann  häufig  bemerken,  am 
gerade  solche  Mittel,  welche  wirklieb  etwas  leisten,  am  meisten  gemissbraoebt 


*)  So  ßufalini  (Giorn.  per  servire  ai  progress.  Mai.  Juni.  1843),  der  übrigens 
auch  allgemeine  Blutentziehungen  lobt. 
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werden,  weil  man  mm  eben  alles  von  ihnen  erwartet.  Da*  gilt  auch  veft 
<fcn  Btatenlsiehungen  im  angedeuteten  Fall. 

Sobald  die  Blutegel,  10,  20  und  30  an  Zahl,  je  nach  der  Heftigkeit 
der  Entzündung,  gesogen  haben,  mildern  sich  bereits  die  hervorragendsten 
Symptome,  der  Schmerz,  die  Spannung  und  Auftreibung  des  Abdomen,  der 
Durst  und  die  Fieberbewegungen. 

Aber  nun  beruhige  man  sich  nicht  alsbald  bei  dem  Glauben,  dags  des 
weiteren  nichts  mehr  tu  fürchten  sei.  Allen  Darmentzündungen  ist  etwas 
Insidiöees  eigen  und  entspringt  für  den  Therapeuten  daraus  die  Anforderung, 
mit  grosser  Aufmerksamkeit  das  fernere  Verhalten  des  örtlichen  Prozesses 
sb  überwachen.  Man  kann  in  diesem  Belange  ziemlich  sicher  das  Fieber 
zum  Maassstab  der  Beurtheilung  machen.  Auch  wenn  gegen  äusseren  Druck 
am  Abdomen  sich  keine  sonderliche  Empfindlichkeit  mehr  kund  geben  'sollte, 
darf  man,  wenn  die  Fiebererscheimmgen  nicht  abnehmen  oder  dann -wann 
gar  exacerbiren,  auf  ein  Fortbestehen  der  örtlichen  Entzündung  schKessen, 
und  es  rechtfertigt  sich  daraus  die  ein-  oder  mehrmal  wiederholte  Appli- 
kation von  Blutegeln.  Natürlich  ist  dieselbe  direkt  angezeigt,  Wenn  sich 
nieder  Empfindlichkeit  gegen  Druck  mit  den  paarenden  Fingern  bekundet 

Broussais  empfahl  Blutegel  für  alle  Stadien  der  Krankheit,  ähnlich, 
wie  bemerkt,  Bufahni.  Bei  Zunahme  der  allgemeinen  Schwfiche  wird  man 
ihre  Verwendung  mehr  und  mehr  beschränken  und  bald  wohl  gänzlich 
darauf  verzichten  müssen.  Aber  so  lange  der  Kranke  einigermaassen  bei 
Kräften,  kann  man  allerdings,  selbst  noch  bei  vorgerücktem  Verlauf  der 
Krankheit,  Gebrauch  davon  mac)>en.  Stokes  beobachtete  z.  B.  noch  am 
12.  Tage  der  Erkrankung  von  örtlichen  Blutentziehungen  grossen  Nutzen, 
eine  Erfahrung,  die  ich  bestätigen  kann. 

Ich  habe  ausserdem  beobachtet,  dass  gerade  oft  in  solchen  Fällen,  die 
bereits  einige  bis  8  Tage  bestanden ,  ohne  dass  bisher  Blutentziehungen  ge- 
macht waren,  oder  die,  was  auch  (in  den  ärmeren  Klassen)  nicht  selten 
forkommt ,  überhaupt  in  den  ersten  Tagen  nicht  behandelt  waren,  die  ver- 
bältnissmässig  zu  spät  angewendeten  Blutegel  auffallend  rasch  wirkten  und 
grosse  Erleichterung  hervorbrachten,  so  dass  sich  der  bislang  obwaltende 
Zustand  psychischer  Depression  und  Befangenseins  verlor,  der  unterdrückte 
Pate  sich  hob  und  erst  jetzt  Fiebererseheinungen  hervortraten,  welche  die 
fernere  wiederholte  Anwendung  von  Blutegeln  nöthig  machten,  Worauf  denn 
schliesslich  auch  diese  bald  wichen  und  anhaltende  Fortschritte  der  Besse» 
rang  erfolgten. 

Dass  man  sich  darüber  gestritten,  welche  Stelle  zur  Blutegelapplikation 
zu  wählen  sei,  erscheint  kaum  gerechtfertigt;  denn  es  ist  klar,  dass  man 
bfer,  wie  anderswo  auch,  den  Judicien  Folge  geben  müsse,  woraus  man 
gewöhnlich  bei  entzündlichen  Affektionen  auf  den  Sitz  der  Krankheit  schliefst 
Es  sind  dies  die  Schmerzen.    Man  applicire  die  Blutegel  in  die  Gegend» 
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die  spontan  oder  bei  Druck  am  empfindlichsten  ist  Auch  dann,  wenn  blos 
noch  das  Fieber  eine  fortbestehende  entzündliche  Affektion  vermuthen  Hast, 
wähle  ich  regelmässig  bei  Ergriffensein  der  höher  gelegenen  Darmparlieo 
die  entsprechende  Abdominalregion,  ohne  dass  ich  je  Ursache  gehabt,  über 
Fehlschlagen  der  resp.  Absicht  zu  klagen. 

Nur  in  Fällen ,  wo  das  Rectum  oder  die  nächstfolgenden  unteren  Dann- 
abschnitte leiden,  kann  man  die  Blutentziehungen  ad  anum  anstellen  lassen. 

Ich  habe  oben  bemerkt ,  dass  die  Blutegel  oft  noch  in  späteren  Stadien 
von  Nutzen  sind.  Ja  es  liegt  keineswegs  ein  Widerspruch  darin,  wenn  man 
zur  Beseitigung  der  örtlichen  entzündlichen  Irrilatiou  selbst  bei  schon  vor- 
handener Schwäche  2 — 4  Blutegel  von  Zeit  zu  Zeit  wirken  lässt,  währeod 
man  sich  auf  dem  diätetischen  Wege  zugleich  nach  Möglichkeit  bemüht,  für 
die  Kräftigung  des  Kranken  zu  sorgen.  Von  sehr  Vielen  wird  entweder  der 
Fehler  begangen,  dass  nur  auf  die  Nutrilion  alle  Sorgfalt  verwendet  wird, 
und  der  örtliche  Prozess  so  gut  wie  unberücksichtigt  bleibt,  oder  der  ent- 
gegengesetzte, dass  die  Bedeutung  des  örtlichen  Leidens  allzu  hoch  ange- 
schlagen und  mit  fortwährenden  Blutenlziehungen  dagegen  verfahren  wird, 
während  unbeachtet  bleibt,  dass  dann  der  Kranke  höchst  wahrscheinlich  an 
Erschöpfung  der  Kräfte  zu  Grunde  gehen  muss.  Und  doch  ist  es  nicht  so 
schwer,  den  richtigen  Mittelweg  zu  treffen,  oder,  wie  Stokes  sich  ausdrückt, 
glücklich  durch  die  genannten  beiden  Klippen  hindurch  zu  kommen. 


Kälte  und  Wärme. 

Beide  sind,  richtig  verwendet,  treffliche  Mittel  zur  Beschwichtigung 
der  entzündlichen  Irritation.  Man  räth,  namentlich  bei  der  Gastroduodenitis, 
auch  bei  der  Ileitis  und  Typhlitis ,  Eisüberschläge  zu  machen,  und  allerdings 
mit  Recht,  da  sie  meistens  grosse  Erleichterung  verschaffen.  Wenn  aber 
am  ganzen  Unterieibe  starke  Hitze  wahrzunehmen  und  die  Haut  trocken  ist, 
kann  man  mit  dem  grössten  Nutzen  diesem  Verfahren  eine  weitere  Aus- 
dehnung geben,  indem  man  alle  5 — 10  Minuten  über  das  ganze  Abdomen 
antiphlogistische  Tücher  legen  lässt,  und  damit  so  lange  fortfährt,  bis  die 
Haut  eine  weichere  Beschaffenheit  angenommen  und  die  Hitze  sich  verloren 
hat;  man  wird  dann  gleichzeitig  eine  bedeutende  Abnahme  der  Geßsserre- 
gung  bemerken.  Wo  es  bei  grosser  örtlicher  Empfindlichkeit  nöthig  er- 
scheinen sollte,  werden  vorher  Blutegel  applicirt.  Ausserdem  sorge  man 
bei  Verstopfung  für  Oeffnung  durch  erweichende  abführende  Lavements. 
Auch  das  Erbrechen  pflegt  sich  bei  obiger  Anwendung  der  Kälte  zu  massigen 
und  hört  schliesslich  ganz  auf.  Zur  Unterstützung  der  vorschwebenden  Ab- 
sicht lässt  man  in  heftigen  Fällen  ausserdem  noch  Eis  auf  die  Magengrube 
fegen  und  innerlich  Eispillen  nehmen. 
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Bei  gelinderen  Graden  der  Krankheit  ist  in  der  Regel  die  Anwendung 
der  Kühe  weniger  indicirt,  als  umgekehrt  die  der  Wärme.  Grössere  warme 
nicht  xu  schwere  Breiumschläge,  nach  vorgängiger  Anwendung  von  Blutegeln, 
verschaffen  dann  grosse  Erleichterung,  und  oft  behagt  den  Kranken  in  diesen 
FÄllen  laues  Getränk  besser  als  kaltes. 

Wie  lange  man  mit  der  Anwendung  entweder  der  Kälte  oder  der 
Wärme  fortfahren  solle,  darüber  lassen  lehrhafte  Regeln  sich  nicht  aufstellen. 
Der  beste  Gradometer  ist  hier  das  eigene  Gefühl  des  Behagens  oder  Unbe- 
hagens der  Patienten;  namentlich  lässt  man  die  antiphlogistischen  Tucher 
gena  so  lange  wirken,  als  sie  den  Kranken  angenehm  sind. 

In  einzelnen  Fällen  leisten  auch  allgemeine  warme  Bäder  gute  Dienste, 
doch  muss  zuvor  die  Deftigkeit  der  Entzündung  gehoben  sein. 


Quecksilberpräparate  und  Oleosa. 

(Kalomel.   Graue  Salbe.) 

Die  Einreibungen  der  grauen  Quecksilbersalbe  nach  vorher  angestellten 
Bfotentziehungen,  sind  eine  willkommene  Unterstützung  der  Antiphlogose,  be- 
sonders wirksam  bei  nachfolgenden  warmen  Ueberschlägen;  in  gelinderen 
Fällen  gleich  nach  der  ersten  Blutentziehung,  in  heftigeren,  nachdem  wie- 
derholt die  nölhige  Anzahl  von  Blutegeln  gewirkt  hat. 

Mehrfache  Belobung  haben  grosse  Dosen  Kalomel  bis  3ß — j,  auch 
kleinere  von  gr.  ij  —  iv  gefunden,  besonders  bei  protrahirter  Dauer  der 
Krankheit  mit  gleichzeitigen  Einreibungen  der  grauen  Salbe.  Bei  grösserer 
Scbmerzhaftigkeil  wird  dem  Kalomel  Opium  (auch  Extr.  Opii)  zugesetzt.  Der 
dieser  Verbindung  unterliegende  Zweck  möchte  indess  öfter  einer  genaueren 
Motivirung  bedürfen;  denn  wenigstens  im  Allgemeinen  beruht,  so  lange 
Sensibilitätsverstimmung  als  Folge  entzündlicher  Irritation  wahrzunehmen, 
die  beste  Sedirungsmethode  auf  der  Anwendung  von  Blutegeln.  Ist  ausser- 
dem Neigung  zu  Verstopfung  vorhanden,  ist  Opium  schon  aus  diesem  Grunde 
kein  sehr  vorteilhafter  Zusatz. 

Was  die  Wirkung  des  Kalomels  selbst  betrifft,  so  scheinen  wirklich 
bisweilen  die  entzündlichen  Symptome  nach  einigen  grösseren  Gaben  abzu- 
nehmen, aber  oft  ist  diese  Abnahme  nicht  von  Dauer.  Worin  diese  Ver- 
schiedenheit begründet  ist  schwer  zu  sagen  Ich  glaube,  dass  das  Kalomel 
in  manchen  Fällen,  wo  nämlich  die  Darmirritation  von  angehäuften,  harten 
Pikalstoffen  herrührt,  hauptsächlich  nur  dadurch  erleichternd  wirkt,  dass 
es  jene  gewissermaassen  als  corpora  aliena  zu  betrachtenden  Massen  ver- 
flüssigt und  entfernt.  Gegen  die  dann  gewöhnlich  restirende  Irritation  der 
Mucosa  eignen  sich  ganz  besonders  Oleosa,  eine  Mixlura  ricinosa  oder  auch 
einfache  Oelemulsionen,  Leinsamenöl  essllöffeweis  etc. 
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Ueberhaupt  werden,  wie  es  scheint,  die  Oleosa  bei  irritathreo  and 
entzündlichen  Zuständen  der  Darmschleirahaut  noch  nicht  in  dem  Umfange 
benutzt,  in  welchem  sie  es  sicher  verdienen.  Sie  wirken  in  einer  oft  auf 
andere  Weise  nicht  zu  erzielenden  Art  erweichend  und  reizmildernd,  dass 
es  kaum  anderer  Stoffe  bedarf,   um  zugleich  zu  entleeren  und  zu  sedhm 

Die  Entzündung  der  dicken  Därme  pflegt  von  Diarrhoe  begleitet  zu 
sein.  Gegen  diese  wird  in  der  oben  erörterten  Weise  verfahren.  Dasselbe 
gtft  in  Bezug  auf  die  speziell  sogenannte  katarrhalische  Kolitis.  (Syn: 
Katarrhalische  Diarrhoe.) 

Die  Narkotica 

erfüllen  durchschnittlich  bei  Darmentzündungen  nicht  das,  was  man  ihnen 
zutraut.  Man  reicht  sie  theils ,  um  Schmerzen  zu  beschwichtigen ,  theils  um 
das  Erbrechen  zu  stillen.  In  letzterem  Falle  lassen  sie  nicht  selten  aus 
demselben  Grunde  in  Such ,  aus  welchem  in  ersterem,  und  zwar  ebeo  daon, 
wenn  man  es  versäumt,  der  örtlichen  Irritation  in  geeignetem  Grade  ent- 
gegenzutreten. Oft  wird  halbwegs  antiphlogistisch  verfahre»,  der  Grad  der 
örtlichen  Alleration  wird  ungenügend  konstatirt,  eine  verliältnissmättig  un- 
genügende Blutentziehung  angestellt  etc.,  kurz,  man  läset  dem  toptscben 
Proaess  Zeit,  einen  schleichenden  Verlauf  zu  nehmen«  und  die  intwischetl 
anhallenden  Schmerzen  will  man  mittels  Opium  beseitigen.  Diese  therapeu- 
tische Klippe  vermeidet  man  am  einfachsten»  wenn  man  gleich  eu  Anfang 
der  Behandlung  hinlänglich»  wo  nöthig  wiederholt,  Blutegel  verwendet  «ad 
ausserdem  die  erwähnten  antiphlogistischen  Hülfen  nicht  versäumt.  Dank 
aber  soll  nicht  exklusiv  vom  anfänglichen  Gebrauch  der  Narkotica  abgeratheil 
werden.  Die  Entzündung  kann  in  Fällen  so  heftig  sein,  dass  man  wohkhut, 
gleich  nach  vollzogener  Blutentleerung  eine  beruhigende  Gabe  Opium  2* 
reichen.  Man  ist  aber  in  der  Regel  nicht  gehalten,  lange  damit  fortzufahren, 
denn  sobald  die  Wirkung  der  stattgehabten  Blutentziehung  sich  genügend 
entwickelt  hat,  pflegt  auch  schon  der  Schmerz,  meistens  auch  das  Erbfeeben 
abzunehmen,  und  man  kann  darauf  die  übrigen  Mittel ,  welche  gegen  beide 
Erscheinungen  zu  Gebote  stehen,  mitbenutzen. 

Am  meisten  leistet  der  Mohnsaft  gegen  beiderlei  Symptome,  wenn  sie 
auf  vorwiegend  erethischer  Basis  ruhen.  Erethisch  disponirte  Individuen  be- 
sitzen eine  grosse  Neigung,  bei  entzündlichen  oder  sonstigen  Reizeffektionen 
krampfhaft  afficirt  oder  überhaupt  psychisch  sehr  beunruhigt  und  aufgeregt 
zu  werden.  Unter  diesen  Verhältnissen  ist  der  Motoisaft  ein  willkommenes 
Mittel  und  insbesondere  empfiehlt  sich  im  Interesse  der  nächtlichen  Ruhe 
die  abendliche  Verabreichung  eines  Doverschen  Putvers« 
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Als  oben  dieBede  war  von  Blulent Ziehungen  bei  herannahender  Schwache 
der  Kranken,  bemerkte  ich,  das«  man  sich  zugleich  eines  roborirendeft 
Verfahrens  zu  befleissigeö  habe.  Ich  habe  auch  schon  erwähnt,  dass  diesem 
unter  allen  Umständen  bei  enteritischen  Affektionen  eine  vorzögliebe  06*» 
röcksichfigung  zukommt.  Die  hier  geeignetsten  Diaetetica  sind  die  Fleisch* 
brühen  mit  geringem  Zusatz  von  Eigelb,  wo  nöthig  nur  in  ganz  kleinen 
Quantitäten,  einige  EssJöffel  voll  zur  Zeit,  und  die  Amylum- balligen  Sub- 
stanzen in  Suppenform.  Einen  Uebergang  zu  substantiellerer  Nahrung  darf 
man  im  Ganzen  nur  langsam  und  nach  gänzlicher  Beseitigung  der  örtlichen 
Reizung  gestatten. 

(Typhlitis  —  Perityphlitis.) 

Wenn  es  nicht  gelang,. der  Entzündung  eines  Darmtheil  Schränken  zu 
setzen  und  die  Krankheit  das  Stadium  der  Verschwärung  erreichte,  wird 
«ehr  und  mehr  die  therapeutische  Situation  eine  prekäre,  und  statt  eines 
aktiven  Verfahrens  tritt  die  exspektative  Methode  in  ihr  Recht.  Zu  Anfang, 
wenn  an  einer  umschriebenen  Stelle,  gewöhnlich  in  der  Ileocöcalgegend, 
lebhafter  Schmerz  verbunden  mit  den  sonstigen  Symptomen  auftritt,  kann 
mao  noch  toptsebe  Blutentziehungen,  Einreibungen  der  Quecksilbersalbe, 
auch  einen  warmen  Umschlag  versuchen.  Es  gluckt  indess  nur  selten,  jetzt 
aoeh  das  Debet  zurüekzubtlden.  Gewöhnlich  gibt  sich  der  Fortschritt  der 
Veftcbwärung  bald  durch  Beimischung  von  Eiter  und  Blut  zu  den  Fäces  zu 
erkennen.  Ob  es  dann  noch  nützen  werde»  Opium  nach  Art  seines  Ge- 
brauchs bei  perforativer  Peritonitis  in  *grossen  Dosen  zu  verabreichen,  dürfte 
mindestens  sehr  zweifelhaft  erscheinen.  Man  will  den  Darm  dadurch  gleich- 
sam oarkotisiren  und  Behufs  der  örtlichen  Verheilung  die  motorische  Thätig» 
keil  beschränken.  Ist  dies  auch  in  einer  Hinsicht  eine  nicht  unrichtige 
Kalkulation,  so  tritt  dabei  doch  andererseits  wieder  der  grosse  Nachtheil 
hervor,  dass  die  Fortbewegung  der  Darmcontenta  zugleich  beschränkt,  ihr 
Liegenbleiben  begünstigt  wird.  So  ist  es  wenigstens  Regel.  Mitunter  will 
man  freilich  von  sehr  grossen  Opiumgaben,  gr.  ß — j  alle  Stunden  oder 
selbst  halbstündlich  die  gegen theilige  Wirkung  beobachtet  haben,  es  sollen 
ohne  Mitwirken  von  Abführmitteln  oder  Klystiren  reichlichere  dünne  Stuhle 
darauf  erfolgt  sein.  Wie  dem  sei,  sobald  Perforation  des  Darms  ohne 
Adhäsion  mit  der  Bauchwand,  also  Erguss  in  die  Bauchhöhle  und  perfora- 
tire  Peritonitis  entstanden,  ist  die  genannte  Methode  der  Opiumanwendbng 
das  Einzige,  worauf  man  noch  einige  wenn  auch  nur  höchst  schwache 
Hoffnung  setzen  darf.  Hoffhungsreicher  ist  der  Zustand,  wenn  vorher  eine 
VerlölhuDg  (mittels  der  sogenannten  adhäsiven  Entzündung)  zu  Stande  ge- 
kommen ist,  so  dass  das  Darmrohr  an  der  perforirten  Stelle  einem  Nach* 
toorgan  oder   der   inneren  Bauchwand   adhftirt.     In   letzterer  Beziehung 
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kann  bekanntlich  die  Typhlitis  stercoralis  entstehen.  Der  Zeitpunkt,  wo 
mit  Sicherheit  die  respektive  Diagnose  gestellt  werden  kann,  ist  zugleich 
auch  derjenige,  wo  alle  Behandlung,  die  eine  Ruckbildung  des  Prozesses 
zum  Zweck  hat,  nicht  allein  vergeblich  ist,  sondern  selbst  durchaus  nach- 
teilig werden  kann.  Es  wird  lediglich  exspektativ  verfahren.  Am  besten 
ist  es,  durch  Klyslire  oder  Ol.  Ricini  für  Oeffnung  zu  sorgen,  innerlich 
Opium  zu  geben,  äusserlich  kataplasrniren  zu  lassen,  wenn  sich  Fluktuation 
zeigt  (Perityphlitis),  und  die  mildeste  dünnflüssige  Nahrung  anzuordnen. 
Der  Kranke  muss  eine  vollkommen  ruhige  Lage  beobachten. 

Die  Prognose  der  perityphlitischen  Abscessbildung  ist  weniger 
ungunstig,  wenn  sie  nicht  von  einer  Perforation  des  Darms  abhängt.  Man 
sucht  den  Abscess  zu  zeitigen  und  macht,  wenn  man  das  Zustandegekom- 
mensein  einer  Adhäsion  vermulhen  darf,  einen  Einschnitt  in  die  Geschwulst, 
um  den  Eiter  nach  aussen  zu  entleeren.  Die  fernere  Behandlung  ist  die 
gewöhnliche. 

Die  Abscessbildung  bei  der  Typhlitis  verläuft  bisweilen  sehr 
langsam.  Ich  behandelte  im  Jahr  1852  einen  Mann  von  69  Jahren  daran. 
Nachdem  längere  Zeit  zur  Zeiligung  des  Abscesses  warme  Umschläge  ge- 
macht waren,  öffnete  derselbe  sich  4  Monat  nach  dem  ersten  Erkranken 
spontan.  Es  hatte,  wie  die  jetzt  vorhandene  Kothfistel  zeigte,  sich  eine 
vollständige  Adhäsion  gebildet  und  lebte  der  Mann  in  diesem  Zustande,  wo 
abwechselnd  mit  Höllenstein  betupft,  im  üebrigen  aber  ein  einfacher  gut 
schliessender  Verband,  jeden  3.  Tag  erneuert,  angelegt  wurde,  noch  über 
ein  Jahr.  Die  Darmfunklion ,  zeitweis  von  milden  Abrührmitteln  unterstützt, 
ging  bald  ziemlich  regelmässig  von  statten.  Der  Appetit  blieb  indess  massig 
und  die  Ernährung  litt  mehr  und  mehr,  bis  zuletzt  unter  Erscheinungen 
von  Fussödem  und  Brustwassersucht  ein  Entkräftungsfieber  (Erschöpfung) 
hinzutrat  (der  Mann  war  Potator  gewesen)  und  dem  Leben  ein  Ende  machte. 


Die  Entzündung  des  Mastdarms, 

durch  die  oben  genannten  Ursachen  bedingt,  erheischt  zunächst  eine  Kau- 
salbehandlung. Sind  freilich  Blasen-,  Proslalaleiden  etc.  die  Ursache  der 
Entzündung  des  Rectum  oder  seines  peripherischen  Zellstoffs,  so  kann  die 
Erfüllung  der  Kausalindikation  grosse  Schwierigkeilen  haben,  wie  ich  na- 
mentlich in  dem  erwähnten  Fall  von  Prostatitis  zu  beobachten  Gelegenheit 
balle.  — 

Die  direkte  Behandlung  sowohl  der  Rectitis  wie  der  Perirecüüs  richtet 
sich  zunächst  nach  den  allgemeinen  Grundsätzen  des  antiphlogistischen  Ver- 
fahrens. Hohe  Grade  der  Entzündung  können  eine  allgemeine  Blutentziehuog 
rechtfertigen,  bei  minderer  Heftigkeit  reicht  man  mit  nölhigenMs  wieder- 
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hoher  Blutegel-Applikation  aus.  Die  Nachblutung  wartet  der  Kranke  passend 
in  einem  lauen  Sitzbade  ab.  Zor  weiteren  Unterstützung  werden  von  Hehre- 
ren theiis  kalte,  dann  laue  Injektionen  empfohlen.  Der  etwa  dadurch  zu 
erlangende  Tortheil  wird  indess  bei  weitem  durch  den  Nachtheil  der  gleich- 
zeitigen mechanischen  Reizung  des  Organs  überwogen,  insonderheit  wenn 
nicht  die  äusserste  Schonung  beobachtet  wird.  Nach  meiner  Ansicht  bleiben 
die  Einspritzungen  zu  Anfang  der  Krankheit  am  besten  überhaupt  weg,  erst 
wenn  die  entzündliche  Reizung  und  Spannung  gehoben,  kann  man  die  de- 
mulcirende  Wirkung  lauer  Einspritzungen  versuchen. 

Bessere  Dienste  leisten  die  äusserlichen  Relaxantia,  Bähungen  mit  lauer 
Milch,  mit  narkotischen  Absuden,  dergleichen  Umschläge,  auch  erweichende 
(narkotische)  Dämpfe,  vorsichtige  Einreibungen  narkotischer  Salben  etc. 

Zweckmässig  ist  es,  den  Kranken  eine  Seitenlage  mit  etwas  durch  ein 
iwischengelegles  Kissen  (Polster)  in  Abduktion  erhaltenen  Oberschenkeln 
beobachten  zu  lassen. 

Für  hinlänglich  leichte  Oeffnung  werde  durch  Kalomel,  Ricinusöl,  eine 
milde  Latwerge,  Spec.  St  Germ.  etc.  gesorgt.  Diätetisch,  beschränke  man 
den  Kranken  auf  mucilaginöse  Getränke  und  blandesle  (Milch-)  Diät 

Nimmt  die  Affeklion  einen  chronischen  Verlauf  (Mastdarmverschwärung 
mit  Blennorrhoe),  bilden  sich  Strikturen  (vergl.  A.  W*  Uedenus:  über  die 
verschiedenen  Formen  der  Verengerung  des  Afterdarms  etc.  Leipz.  1828), 
ein  perirektitischer  Abscess  oder  Darmperforation  (Hastdarmfistel),  so  tritt 
die  resp.  chirurgische  Behandlung  ein. 


Enteritis  infantum« 


(Zorn  Theil  die  Diarrhoea  ablactatorum ,   die  Tabes  meseraica  [Atrophia  infantum] 
und  die  Febris  remittens  infantum  der  Autoren.) 

Prolegomena. 

Es  ist  hier  von  der  gewöhnlichen  katarrhalischen  Reizung  der  Magen- 
dann-Schleimhaut nnd  von  der  sog.  Sommerdiarrhoe  nicht  die  Rede.  Ob- 
gleich sie,  je  jünger  und  schwächer  die  Kinder,  um  so  leichter  gefährlich 
werden  können,  gelingt  doch  ihre  Heilung  meistens  ziemlich  rasch  und 
sieber,  wenn  die  Behandlung,  welche  nach  den  oben  näher  bezeichneten 
Grundsätzen  zu  leiten  ist,  zeilig  beginnt  Weit  gefährlicher  ist  die  vorwie- 
gende, auf  einem  tiefer  wurzelnden  Leiden  begründete  Entzündung  der  dicken 
Gedärme,  wobei  die  Schleimhaut  des  Dünndarms  und  Magens  nur  Theil 
nimmt,  ohne,  was  die  Regel  betrifft,  in  demselben  Grade  mitzuleiden.  Man 
kann  sie  nach  BouchtU  zweckmässig  als  Enlerokolitis  bezeichnen. 

Ihre  Ursache  datirt  aus  einer  ungeeigneten  Beschaffenheit  der  Milch 
und  verkehrt»  sanitätischer  Hallung  im  Uebrigen.    Deshalb  trifft  man  sie 
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um  b&ufigtten  bei  käuflicher  Ernährung  der  Kinder  uad  unter  den  dirf* 
-iigen  Schichten  der  Bevölkerung.  Gani  besonders  anzuklagen  ist  die  ni 
ftübe  Verabreichung  von  Kartoffeln  und  Brod,  womit  Kinder  der  Amen 
wd  Geringen  oft  noch  vor  Ende  des  ersten  Jahres  mit  wirklich  erstaun- 
licher Unmdssigkeit  gefuttert  werden.  Oft  verläuft  die  Krankheit  sehr  raset), 
in  anderen  Fallen  chronisch,  indem  die  akute  Form  in  die  chronische  über- 
gebt, oder  es  nahm  der  Zustand  von  vornherein  mehr  einen  chronischen 
Verlauf.  Obgleich  beide  Formen  gefährlich  sind,  ist  die  bedenklichste  doch 
die  chronische,  die,  wenn  die  allgemeine  Ernährung  nicht  bald  gehoben 
werden  kann  und  der  Verfall  der  Kräfte  nicht  bald  aufzuhalten  ist,  tödt- 
liobe  Erschöpfung  herbeiführt. 

Die  Mittel, 
welche  der  Behandlung  zu  Gebote  stehen,   sind  diese: 

Diaetelica. 

Antiphlogistica. 

Derivantia  externa  et  interna. 

Absorbentia. 

Tonico  -  adstringentia, 

Narkotica. 

ExcilanUa. 


Diaetetica. 


Sollte  die  Ursache  der  Krankheit  in  der  ungeeignet  gewordenen  Milch 
einer  Amme  liegen,  so  rouss  für  diesdbe  eine  andere  eintreten.  Man  darf 
diesen  Wechsel  nicht  fürchten ;  der  beste  Beweis  für  das  Warum  nicht  liegt 
in  der  Erfahrung,  dass  gerade  oft  ein  solcher,  wenn  auch  wiederholter 
Wechsel  fast  allein  hinreicht,  um  weitere  Gefahr  abzuwenden.  War  das 
Kind  bereits  entwöhnt  oder  wurde  es  schon  ursprünglich  künstlich  ernährt, 
so  ist  auf  das  sorgsamste  alles,  was  die  Kinderdiäteük  an  die  Hand  gibt, 
EU  beobachten.  Es  ist  hier  nicht  der  Ort,  das  Ailbekanne  und  oft  Gesagte 
au  rekapituliren;  ich  will  nur  an  den  anatomischen  Bau  der  kindlichen  Ver- 
dauungswege erinnern,  woraus  am  klarsten  zu  entnehmen,  was  der  physio- 
logischen Funktion  um  diese  Zeit  zugemuthet  werden  kann  und  was  nicht 
Wenn  der  Arzt  hievon  ausgeht,  muss  er  auch  ohne  aUe  besondere  Vor- 
schrift das  Richtige  treffen.  Im  Uebrigen  muss  das  Detail  der  diätetischen 
Hege  zum  grosstea  Thed  doch  der  Sorgfalt  und  Aufmerksamkeit  der  An- 
behörigen  der  kleinen  Kranken  überlassen  bleiben. 


m 


An  tipb  1  ogistica. 

Ich  habe  schon  erwähnt,  dass  es  von  grosser  Wichtigkeit  in  dieser 
Krankheit  sei,  auf  Erhaltung  der  Kräfte  Bedacht  zu  nehmen.  Deshalb  ist 
«alettchtend ,  dass  ein  stark  entziehendes  Verfahren  nicht  im  Heilplan  be- 
gründet sein  kann.  Die  Klippe,  hier  iu  wenig  oder  zu  viel  zu  thun,  ist 
keineswegs  eine  leicht  zu  vermeidende.  Bei  entzündlichem  Fieber,  grosser 
Unruhe,  Schmerahaftigkeit  des  Bauches  darf  man  indess  nicht  zögern,  1  bis 
2  Blutegel,  selbst  wiederholt,  ad  orificium  ani  appliciren  zu  lassen,  hier, 
weil  die  Gefahr  überflüssigen  Blutvergeudens  dadurch  am  sichersten  ver- 
mieden wird.  Wo  ich  auf  eine  bestimmtere  Stelle  den  Schmerz  beschränkt 
fand,  habe  ich  jedoch  auch  an  den  Bauch  selbst  die  Blutegel  setzen  lassen. 
Diese  Blutentziehungen  zu  wiederholen,  darf  man  nicht  scheuen,  so  lange 
bei  andauernder  Heftigkeit  der  Entzündung  die  Kräfte  einigermaassen  vor- 
halten. Nur  bei  bereits  geschwächten  Kleinen  dürfen  sie  nicht  wiederholt 
werden.  — 

Nachfolglich  oder  auch,  wo  überhaupt  jede  Blutentziehung  zu  furchten 
wäre,  gleich  zu  Anfang  kann  man  mit  Nutzen  2mal  täglich  kleine  Mengen 
der  grauen  Salbe  einreiben  lassen. 

Ton  oft  ausgezeichnetem  Erfolge  im  Beginne  der  Krankheil  sind  % 
bis  lgränige,  2stündlich  zu  verabreichende  Gaben  Kalomel,  in  Verbindung 
mit  gr.  yi6  —  2/ia  Opium,  doch  darf  man  vorläufig  nicht  länger  als  etwa 
bis  gegen  Ende  des  2.  Tagos  damit  fortfahren. 


Derivantia  (externa  ei  interna). 

Zu  Gunsten  der  Abteilungen  auf  die  Haut  sprechen  die  Erfahrungen 
sehr  bedeutender  Aerzte  (Stoll,  West,  Dubois,  Bouchut  etc.).  West  lässt 
Senfteige  auf  die  Hagengegend  legen,  wenn  die  Irrilalion  des  Organs  so 
bedeutend  ist,  dass  alles  Genossene  wieder  ausgebrochen  wird.  Innerlich 
verordnet  er  mucilaginöse  Abkochungen ,  Iheelöflelweis  zu  nehmen ,  und 
ausserdem  3slündlich  gr.  y8  Kalomel  mit  gr.  Vi  2  Opium.  Die  Nausea  und 
das  Erbrechen  verlieren  sich  hierauf  in  4 — 5  Stunden.  (Cf.  über  die  Ka- 
lomelbehandlung:  SchiUler  (Wien)  in:  Jahrb.  für  Kinderkrankh.  v.  Mayr.  etc. 
1858.  Heft  HI.)  Bei  geringerem  Hervorlrelen  der  Magenreizbarkeit  wird 
eine  Ricinusölemulsion  mit  Opiumlinktur*)  verordnet,  und  wenn  der  Zustand, 


•)  Rc.     Ol.  Ricin.  gj 

Plv.  g.  arab.  —  Sacch.  alb.  1&  5ß 
Tinct.  Opii  spl.  gtt.  iv 
Aq.  flor.  Aurantior.  fjj 
S.    Alle  4  Stunden  1  TheelöffeJ  voll.    (Für  ein  ljahrigea  Kind.) 
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verbunden   mit  Tenesmus,   anhält,   lässt  er  ein  mucilaginöses  Klystir  mit 
gU.  iij  Tinct.  Op.  appliciren  (für  ein  ljähriges  Kind). 

Trous$eau  und  nach  ihm  Bouchut  legen  ein  besonderes  Gewicht  auf 
eine  Ableitung,  als  deren  Organ  der  Anfangstheil  des  Verdauungsschlauchee 
dient.  Sie  wollen  dadurch,  dass  sie  eine  künstliche  Reizung  des  Magens 
hervorbringen,  von  Dickdarm  ableiten,  weshalb  sie  ein  (nötigenfalls  am 
nächsten  Tage  zu  wiederholendes)  Brechmittel  aus  Ipecacuanha  geben1). 
Sollte  auch  am  2.  Tage  der  Erfolg  ausbleiben,  ist  dies  Verfahren  aufzugeben. 


Absorbentia. 

Ich  habe  eine  nicht  unbedeutende  Zahl  von  Fällen  beobachtet,  wo  so- 
wohl der  saure  Geruch  aus  dem  Munde,  wie  die  saure  Beschaffenheit  der 
Darmenlleerungen  alsbald  sich  verlor  auf  sechs  bis  zwölf  der  oben  erwähn- 
ten Kalomeldosen.  Wo  diese  erfolglos  bleiben ,  kommen  säuretilgende  Mittel 
in  Anwendung :  das  salpetersaure  Wismuthoxyd ,  kohlensaure  Magnesia, 
Conchae,  Lap.  Cancrorum,  der  Milch  zugesetztes  Kalkwasser8).  In  einzelnen 
Fällen  sah  ich  raschen  Erfolg  von  kleinen  Dosen  Salpetersäure  in  schlei- 
migen Vehikeln. 


Tonico-adstringentia. 

Die  Tonica  standen  besonders  froher,  aber  theilweis  auch  noch  jetzt 
in  besonderem  Kredit  bei  Behandlung  der  Enterokolitis.  Aber  es  ist  viel 
Missbrauch  damit  getrieben,  namentlich  durch  verfruhete  Anwendung,  so 
lange  noch  Irritation  bestand.  Erst  wenn  diese  gänzlich  sich  verloren  hat, 
dürfen  tonische  Stoffe  zur  Unterstützung  der  Kräfte  in  Gebrauch  genommen 
werden.  Bis  dahin,  im  Ganzen  aber  überhaupt  liefert  die  richtige  Wahl 
der  Diaetetica  die  besten  Tonica. 

Es  kommt  indess  eine  Zeit,  wo  man  die  tonischen  Adstringenlien  und 
diese  überhaupt  nicht  entbehren  kann,  sei  es,  dass  man  sie  innerlich  oder 
im  Klysma  oder  auf  beide  Weisen  benutze. 

Innerlich  wie  in  Klyslirform  scheint  der  Silbersalpeter  dasjenige 
Mittel  zu  sein,  welches  an  Wirksamkeit  alle  ähnlichen  übertrifft.    Trousseau 


1)  Rc.     Plv.  r.  Ipecac.  gr.  vi  — xjj 

Syr.  spl.  5iß 
S.    Auf  2mal  zu  reichen;  die  2te  Hälfte  10  Miauten  nach  der  ersten. 
(Für  Kinder  von  1 — 2  Jahren.) 

2)  Nach  Trouttem:  Saccharate  de  chaux. 


369 

empfiehlt  ihn  mit  Recht  innerlich  J)  und  äusserlich.    Von  Anderen  werden 
das  Ext r.  Ratanh.,  Monesiae,  das  Tannin  etc.  empfohlen. 

Wir  begegnen  bei  West  der  oben  schon  angedeuteten  Warnung,  ad- 
striogirende  Mittel  nie  Trüber  anzuwenden,  als  nachdem  das  akule  Stadium 
der  Krankheit  abgelaufen  ist.  West 2)  legt  besonderes  Gewicht  auf  das 
Ligo.  campech.,  Katechu  und  ähnliche  Adstringentia. 


Narkotica. 
Einer  der  namentlichsten  deutschen  Lobredner  des  Opiumgebrauchs 
bei  der  vorliegenden  Krankheit  war  Hufeland.  Allerdings  unter  der  Be- 
dingung mit  Recht,  dass  man  in  der  Dosirung  die  gemessenste  Vorsicht 
beobachtet  Von  manchen  sonst  empfohlenen  narkotischen  Stoffen  (Hyoscy- 
aious,  Aq.  Laurocer.  etc.)  verdient  unstreitig  der  Mohnsaft  in  allen  Fällen 
den  Torzug.  Bouchut  gibt  1  bis  3  Tropf.  Laud.  liq.  Sydenh.  auf  5ij  Vehi- 
kel 3).  Zugleich  lässt  er  eine  mit  einigen  Tropfen  Laudanum  versetzte  Salbe 
zu  Einreibungen  in  den  Leib  verwenden.  Henoch  bedient  sich  innerlich 
gegen  heftigen  Durchfall  der  Tinct.  Op.  crocat.  als  Zusatzes  zu  einer  salz- 
säurehaltigen  Emulsion. 


1)  Rc.    Arg.  nitric.  ehr.  gr.  % 

solv.  in 
Aq.  dest.  3j 

adde  • 

Syr.  spl.  5ß. 
S.    Innerlich.  —  Zur  Anwendung  im  Klystier  auf  Jüj^-vy  gr.  j. 
Bc.    Arg.  nitr.  ehr.  gr.  ß — j 
Aq.  dest.  q.  s.  ad  solut. 
Muc.  Salep.  3üß 
Syr.  Diacod.  5ß. 
S.    4raal  tägl.  t  Kaffee-  oder  Kiuderlöffel  voll.    (Henoch.) 

2)  Rc.    Extr.  lign.  campech.  3ij 

Tinct.   Katechu  5ij 
Aq.  Foenic.  5iß 
Syr.  spl.  3j 
S.    3mal  täglich  1  Theelöffel  voll.    (Für  ein  Ijähriges  Kind.) 

3)  Rc.     Laud.  Liq.  Sydenh.  gtt.  i — iij 

Aq.  dest.  3iß 
Syr.  spl.  3ß 
S.    Stöndl.  1  Kaffeelöffel  voll. 
Dabei  zur  Unterstützung  der  sedativen  Wirkung  zu  Einreibungen  in  den  Leib: 
Rc.    Ungt.  Althae 

Bals.  Nucist.  u  Jß 

Ol.  Menth,  gtt.  vj. 

Laud.  Liquid.  Sydenh.  gtt  ij.    (S.  Salbe.) 

IL  24 


Excitantia. 
Reizmittel  sind  bei  der  oft  überaus  raschen  Abnahme  der  Kräfte  in 
dieser  Kinderkrankheit  unentbehrlich.  Bisweilen  werden  sie  bereits  am  2. 
oder  3.  Tage,  oft  erst  im  späteren  Verlauf  nöthig.  Anhaltendes  Erbrechen 
erschöpft,  aber  nicht  selten  auch  wird  das  Erbrechen  auch  anhaltend  aus 
Erschöpfung.  West  sah  gute  Wirkung  Ton  einigen  Tropfen  Spirit.  nitr.  aeth. 
Bouchut  empfiehlt  (mit  Recht)  den  Wein*)  oder  selbst  ein  paar  Tropfen 
eines  guten  Cognac,  alle  2—3  Stunden. 

Die  Zahl  der  im  üebrigen  noch  empfohlenen  Mittel  ist  eine  sehr  grosse. 
Dieselben  reihen  flieh  aber  als  mehr  oder  weniger  überflüssig  zum  Theil 
den  aufgeführten  Kategorien  an,  oder  sie  sind  mehr  als  überflüssig,  indem 
ihre  Empfehlung  auf  mangelhafter  Kennlniss  des  pathologisch -anatomischen 
Prozesses  beruht,  der  der  Darmaffektion  zu  Grunde  liegt. 

Erwähnen  will  ich  noch  des  Gebrauchs  der  lauwarmen  Bäder,  die  schon 
im  Anfange  der  Krankheit,  wenn  die  etwaige  Gefass-  und  die  örtliche  Rei- 
zung ihre  Heftigkeit  verloren  haben,  namentlich  aber  beim  Uebertritt  in 
chronischen  Verlauf  meistens  sehr  erfreulich  wirken. 

Vergl.  über  den  Gebrauch  des  Silbersalpelers  bei  enterilischen 
Darmaffektionen  der  Kinder: 

Duclos:  Gaz.  des  Höp.  1849.  No.  55. 

Bull,  de  Thörap.  1849.   Mars.  Avr. 

Schurmans:  Pres.  mid.  1851.  35—51. 

Delioux:  Bull,  de  Thärap.  1851.  Juin. 

Hauner:  Deutsche  Klin.  1851.  No.  th 

RiUiet:  Gaz.  möd.  de  Par.  1853.  No.  5—21  etc. 

Ueber  andere  Mittel: 
Scharlau  (Kalomel,  Holzsäure,  Opiumtinktur,  Reizmittel): 

Pr.  Ver.  Ztg.  1846.  No.  27. 
Behrend,  Fr,  (Pollen  Lycopodii  in  Klystirform  und  innerlich: 
Rc.    Sem.  Lycop.  5ij 

Gumm.  arab.  q.  s.  ut  f.  1.  a.  mixt  c 
Aq.  Foenic.  ad  5iv 
Syr.  spl.  q.  s.  ad  gratiam. 
S.    Stündl.  zwei  Theelöffel  voll.  —  Säuglingen  in  Linktusform  zu 
geben.  —  Unter  Umständen  Zusatz  von  Tinct  Opii):   Journ. 
für  Kinderkrankh.  1845.  Aug. 


*)  Rc.    Vio.  tokayens. 

Aq.  dest.  aä  5iy 
Sacch.  alb.  5y 
S.    2— 3mal  den  Tag  1  Esslöffel  voll. 
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Jon**  (Kreosot,  1  Tropfen  auf  die  Unze  Satepschlekn,  2stundlich  su 
gU.  viij  etc.):    Allg.  med.  Centr.  Ztg.  1851.  Aug. 

Retxm*  (Kreosot  im  Klyslir:  1  Theei.  voll  Aq.  Kreosot  auf  ein  Quart 
Amylumlösung  etc.):  Aus  der  schwed.  Hygiea:  Oppenh. 
Ztschr.  1850.  44.  66. 

Neuhaus  (Kreosot):  Org.  f.  d.  ges.  Heilk.  1853.  I.  1.  etc. 

Deber  die  oberwähnten  Darmafftktionen  bei  Erwachsenen  u.a.: 
Oberstadt  (Hydrotherapie):  Casp.  Wochenschr.  1840.  4. 
Korty  (Hydrotherapie):  Ibid.  1839.  34. 
Martin,  St.  Ange,    (Honesia  gegen   chronische  Enteritis):    Gaz.  med. 

de  Par.  1839.  42. 
Watson  (Reizmittel  im  letzten  Stadium):  Lond.  med.  Gaz.  1842.  Apr. 
Graves  (Liq.  ferr.  nitric.  zu  glL  iv  —  viy ,  steigend  bis  gtt.  xij  oder  xv 

am  Tage):  Clinic.  mid.  1843.  p.  672. 
Kresteven  (Kreosot):  Lond.  med.  Gaz.  1851.  Febr. 
Füller  (Acid.  sulfur.  dil.)  The  Tim.  1852.  Jan.  etc. 


Anfang:  Typhus  und  Dysenterla» 

Prolegomena. 

Diese  beiden  Prozesse  lasse  ich  im  Anbange  zu  den  entzündlichen  und 
ulceratiyen  Aflektionen  des  Darmkanals  ihre  Besprechung  finden,  weil  ent- 
zaodliches  uad  ulceratives  Leiden  des  genannten  Organs  während  ihres  Ver- 
laufe zu  den  mehr-weniger  konstanten  und  Haupterscheinungen  gehören.  Es 
gibt  einen  Typhus,  der  eigentlich  nicht  mehr  ist,  als  eine  mit  einem  ner- 
vösen Anstrich  verlaufende  Enteritis,  und  es  gibt  eine  Ruhr,  die 
gleichfalls  mehr  an  den  einfach  enteritischen  Krankheilsverlauf  sich  hält. 
Andererseits  kann  der  Typhus  als  Blut-  oder  als  Nervenkrankheit  in 
die  Erscheinung  treten,  je  nachdem  gleich  Anfangs  das  Blut-  oder  Nerven- 
leben  sich  heftig  und  vorwiegend  ergriffen  zeigt,  und  von  den  einfachsten 
mildesten  bis  zu  den  epidemisch  decimirenden  Formen  der  Krankheit  werden 
die  zahlreichsten  Modalitäten  beobachtet.  Deshalb  hat  es,  so  lange  der  resp. 
Prozess  genauer  studirt  worden,  Ansichten  gegeben,  die  denselben  in  ex- 
klusiver Richtung  entweder  für  blosse  Enteritis  oder  für  Blutkrankheit 
oder  für  Leiden  des  Nervenseins  hielten.  Ebenso  hat  man  eine  Dysen- 
teria  simplex,  nervosa,  inflammatoria ,  putrida  etc.  unterschieden.  Die 
Autoren  treten  meistens  ziemlich  apodiktisch  mit  einer  die  übrigen  desavoui- 
renden,  abschliessenden  Ansicht  auf.  Die  gegenwärtig  frequenteste  ist  die, 
dass  wenigstens   der  Typhus    eine   Blutkrankheit   ist.     Diese  Ansicht 

scheint  manches  für  sich  zu  haben.    Aber  wie  viel  auch  zu  ihren  Gunsten 

24. 
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schon  gesagt  sein  mag  —  als  unumslössliche  Wahrheit  steht  sie  gleichwohl 
noch  nicht  da;  denn  das  Warum  jener  Erscheinung,  dass  konstant  gewisse 
Partien  des  Darmkanals  in  immer  gleichartiger  Weise  sich  ergriffen  zeigen, 
sobald  der  Prozess  in  seiner  pathologisch  ihm  zukommenden  Individualität 
sich  vollaus  entwickelt  hat,  ist  immer  noch  nicht  in  hinlänglich  klares  Licht 
gestellt;  es  fehlt  noch  an  Pellucidität  des  Pragmatismus  der  Krankheitser- 
scheinungen. Um  indess  Grunde  und  Gegengründe  und  überhaupt  alles 
Einschlägige  in  Betreff  des  Wesens  der  Krankheit  einigermaassen  molivirt  zu 
besprechen,  wäre  ein  zu  grosser  Raum  erforderlich,  als  dass  ein  Handbuch 
der  Therapie  denselben  einräumen  könnte.  Verfasser  will  nur  das  bemerken, 
dass  er  nicht  im  Stande  zu  sein  glaubt,  die  Akten  der  bezuglichen  Streit- 
punkte gegenwärtig  schon  als  geschlossen  zu  betrachten;  weshalb  er  sich 
die  Darlegung  einer  definitiven  Beurtheilung  vorbehält  Aus  demselben 
Grunde  hält  sich  die  nun  erfolgende  Erörterung  der  Therapie,  die  vielleicht 
später  an  einer  anderen  Stelle  abzuhandeln  sein  wird,  hauptsächlich  an  die 
auf  eigene  und  fremde  Beobachtungen  sich  gründende  Erfahrungslehre. 


L 

Behandlung  der  sogenannten  Typhusprozesse. 

§.  L  Allgemeines. 

(Behandlungsarten.    Methodologie.  —  ünzulässigkeit  exklusiver  therapeutischer 

Methoden), 

Bemerkenswert!]  ist  es,  dass  fast  ohne  Ausnahme  sämmlliche  therapeu- 
tische Methoden  gegen  die  Typhusprozesse  in  Anwendung  gekommen  sind. 
Diejenigen,  welche  früher  im  grössten  Ansehen  standen  und  zum  Theil  in 
abortiver  Absicht  gehandhabt  wurden,  waren  die  exklusiv  anligastrische 
(Purgantia  und  Emetica),  die  antiphlogistische,  tonisirende  und  um- 
gekehrt die  stimulirende.  Neuerdings  haben  die  exspektativ-symp- 
tomatische  und  die  hydropathische  Behandlung  vorzugsweisen  Anklang 
gefunden.  Letztere  beiden  Methoden  mussten  oft  eine  Art  Fusion  eingehen, 
indem  von  manchen  das  kalte  Wasser  als  hauptsächlichstes  Symplomalicum 
benutzt  wurde. 
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1.    Die  exklusiv  antigastrische  Methode 
a)  Behandlung  mit  Abführstoffen. 

In  allgemeiner  Richtung  spricht  sich  Stokes*)  über  den  mit  Abfuhr- 
nutteln  im  Typhus  früher  und  zum  Theil  noch  jetzt  getriebenen  Missbrauch 
so  treffend  aus,  dass  ich  nicht  beanstande,  seine  Worte  hier  wiederzugeben. 
„Viele  Aerzte",  sagt  er,  „namentlich  in  England,  halten  es  für  ange- 
messen, Typhuskranken  täglich  Abführmittel  zu  verordnen,  und  gehen, 
ich  muss  es  leider  bekennen,  selbst  dann,  wenn  der  Darmkanal  mit  Ge- 
schwüren besäet  ist,  von  dieser  Maassregel  nicht  ab.  Kann  es  wohl 
etwas  Widersinnigeres  und  Abgeschmakteres  geben?  Ist  es  recht,  ein 
ohnehin  schon  sehr  gereiztes  Organ  durch  die  Anwendung  stimulirender 
Mittel  noch  mehr  zu  reizen?  Würde  es  nicht  lächerlich  sein,  wenn  man 
einem  an  einer  Knie-  oder  Ellenbogenenlzündung  Leidenden  empfehlen 
wollte,  den  kranken  Theil  unaufhörlich  zu  bewegen?  —  Ich  wiederhole 
es,  dass  besonders  englische  Aerzte  sich  dieses  widersinnigen  Verfahrens 
häufig  schuldig  machen.  Kalorael  und  selbst  Jalape,  Aloe  und 
Skaramonium  gibt  man  Kranken,  die  augenscheinlich  an  Dothinenteritis 
leiden;  es  werden  krankhafte  Massen  entfernt  und  der  Arzt  fährt  mit 
dem  Gebrauch  der  Abführmittel  fort,  weil  er  hofft,  die  Beschaffenheit 
der  Stühle  werde  endlich  besser  werden,  Es  fehlt  mir  an  Worten,  um 
die  traurigen  Folgen  dieses  unsinnigen  Verfahrens  zu  schildern.  Nur  zu 
oft  sind  mir  Typhuskranke  in  das  Hospital  geschickt  worden,  die  durch 
den  Missbrauch   der  Abführmittel   an   den  Rand  des   Grabes    gebracht 

waren. Ich  will  zugeben,  dass  die  Broussais'sche  Schule  zu 

weit  geht,  wenn  sie  den  Gebrauch  der  Abführmittel  ganz  verwirft;  aber 
haben  die  Anhänger  BroussaWs  durch  diesen  Irrthum  Hunderte   von 
Kranken  verloren,  so  haben  englische  Aerzte  durch  den  entgegengesetzten 
gewiss  Tausende  geopfert    Ist  beim  Typhus  keine  Spur  von  Gastroente- 
ritis vorhanden,  dann  mögen  Abführmittel  angewendet  werden,  aber  sie 
müssen  von  der  mildesten  Art   sein;    starke   tangen   niemals.     Ist   die 
Darmschleimhaut   nur  irgendwie  gereizt,   dann  müssen   auch   milde  Ab- 
führmittel vermieden  werden.    Die  Anhäufung  der  Kolhmassen  verhindere 
man  durch  den  Gebrauch  eröffnender  Lavements". 
Gegen  stark  wirkende  Abführmittel  im  Typhus  erklärt  sich  auch  Graves, 
doch  hebt  er  hauptsächlich  hervor:    „im  Anfange*4.    Der  Arzt  solle,   so 
meint  er,  nie  vergessen,    dass  er  es  mit  einer  Entzündung  zu  thun  habe. 
Begreiflich  kann  sich  diese  in  Bezug  auf  den  Anfang  der  Erkrankung  gehegte 
Befürchtung  hinsichtlich  des  späteren  Verlaufs  nur  noch  steigern. 


*)  Op.  dt.  S.  289. 
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Es  ist  wahr,  dass  in  England  bis  jetzt  die  grösste  Uebertreibuog  in 
Anwendung  von  Purgirstoflen  stattgefunden ,  gehen  wir  indess  auf  die  Stoß- 
sche  Schule  nur  zurück,  so  finden  wir,  dass  auch  die  deutsche  Medizin 
in  diesem  Belange  ein  erkleckliches  Sundenregister  aufzuweisen  hat,  und  hahen 
in  neuerer  Zeit  namentlich  einige  französische  Aerzte  kein  Bedenken  ge- 
tragen, in  die  Sto Wachen  Fusstapfen  zu  treten.  (Ich  werde  hierüber  weit- 
läufiger reden,  wenn  ich  die  einzelnen  Mittel  gegen  Typhus  bespreche.) 

Sehr  eingenommen  iür  die  Purgirmethode  sind  z.  B.  Crozant l)  und 
Delaroque*),  denen  sich  Robert  Latour,  Camus,  Sandras,  Andral*)  u. 
A.  anschliessen. 

Camus  ist  der  Ansicht,  dass  der  Kranke  2— 3mal  täglich  Leibesöflmng 
haben  müsse.  Dabei  gibt  er  den  Rath,  dass  derselbe  kein  sog.  Steckbecken 
gebrauche,  sondern  sich  auf  den  Stuhl  begebe,  wodurch  erreicht  werden 
soll,  dass  reichlichere  Abgänge  erfolgen,  als  dies  in  der  *  horizontalen  Lage 
der  Fall  zu  sein  pflege.  Camus  will  beobachtet  haben,  dass  Purgirmittel 
den  Meteorismus  nicht  heben,  sondern  vermehren,  wenn  diese Kautele  nicht 
beobachtet  wird. 

Däaroque  will  nach  seiner  Methode  von  100  Kranken  nur  10  verloren 
haben.  Er  gibt  zuerst  ein  Brechmittel,  dann  täglich  eine  Flasche  Pül Inaer 
oder  Seidlitzer  Wasser,  oder  auch,  doch  seltener  Glaubersalz,  Ol. 
Ricini  (zu  5ß  — 3vj),  Kalomel  (zu  30).  Ist  die  Verstopfung  anhakend 
und  stark,  besonders  bei  gleichzeitigen  Kopfeymptomen  lässt  er  auch  drastische 
Abfuhrmittel  nehmen.  Wenn-  gastrische  Symptome  sich  anhaltend  hervorthun, 
wird  das  Brechmittel  wiederholt. 

Ich  glaube,  dass  auf  Ddlaroques  Angaben  im  Ganzen  kein  grosses 
Gewicht  zu  legen  ist,  weil  er  aller  Wahrscheinlichkeit  nach  unter  der  Be- 
zeichnung des  typhoiden  Fiebers  einen  nicht  unbeträchtlichen  Tbeü  sog. 
fieberhafter  Gastrointestinalkatarrhe  mit  zusammengefasst  hat 

Wie  Camus  hält  auch  Ftron  gegen  den  Meteortsmus  insonderheit 
Purgantia  indicirt,  ja  er  glaubt  sogar  in  diesem  Symptom  allemal  ein 
sicheres  Indicium  zu  finden ,  dass  die  Verordnung  von  Bitterwasser 
nothwendig  sei,  welches  er  nämlich  vor  den  übrigen  Abführmitteln  zu  be- 
vorzugen scheint. 

Piedagnel  behandelte  seine  Kranken  mit  Purgirmitteln  und  Aderlässen, 
und  verlor  von  184  Individuen  angeblich  nur  19. 

Dieselbe  Methode  (Seidlitzer  Wasser  als  Purgans)  hatte  für  Louis 
den  Erfolg,  dass  ihm  von  31  Patienten  nur  3  starben! 


1)  Sitzung  der  Pariser  medizinischen  Societät  vom  23.  Januar.  J850,    (Bev. 
m6d.  Mars.) 

2)  Journ.  d.  conn.  med.  1835.  Avr. 
Traue"  d.  I.  fieb.  typh.  Paris.  1847. 

3)  Bull,  de  l'Acad.  1837.  482. 
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Ungefthr  das  gleiche  Resultat  stellt  sich  nach  Briquefs  *)  und  Gri- 
totes  Beobachtungen  heraus.  (Von  30  bis  40  Kranken  sollen  nur  3 
sterben.)  Nach  der  Calw  sehen  Angabe  waren  ebenfalls  Beau's*)  Erfolge, 
die  mittetet  der  Purganzen  erzielt  wurden,  durchaus  günstig.  Briquet  be- 
dient sich  durchschnittlich  des  Seidlitzer  Wassers  (nach  vorausgeschicktem 
Brechmittel).  Schon  gegen  Abend  des  ersten  Tages,  wo  das  Emeticura  g&- 
Bommen  wurde,  bekommt  der  Kranke  eine  Flasche  desselben  (in  Fällen  ein 
purgureodes  Lavement).  Am  zweiten  Tage  wird  wiederum  (halbe  Gläser- 
weis)  eine  Flasche  getrunken  u.  s.  f.  Purgirende  Lavements  müssen  nach- 
keifen, wenn  die  Wirkung  des  Wassers  nicht  stark  genug  ist 

Bei  dieser  Behandkmg  soll  sich  binnen  Kurzem  das  Fieber  verlieren, 
der  Unterleib  weich  werden,  die  Rekonvalescenz  soll  rasch  erfolgen  und 
ein  Rezidiv  selten  sein.  Sobald  nur  erst  die  Besserung  beginnt,  dürfen 
die   Patienten    schon    zu    kräftigen    Nahrungsmitteln,    wie  Fleischspeisen, 


Zwischen  Becquerel  und  Jadelot 8)  entstand  im  Jahre  1843  eine  öffent- 
liche Kontroverse  in  Betreff  der  Emeto-Catharsis  im  Typbus,  indem  ersterer 
Ar  den  Nutzes  abspricht,  letzterer  dagegen  ziemlich  lebhaft  denselben  vei> 
tbekügL 

Einige  Zeit  später,  doch  noch  in  demselben  Jahre  veröffentlichte  Pomord4) 
«eine  in  einer  Epidemie  zu  Avignon  gesammelten  Erfahrungen  über  diesen 
Gegenstand,  welche  durchgängig  gegen  Jadelofs  Ansichten  reden. 

Zwei  Jahre  später  wurde  wiederum  von  Sandras  *)  das  in  Frankreich 
beliebt  gewordene  Seidlitzer  Walser  gerühmt,  und  ungefähr  um  dieselbe 
Zeit  (and  die  evakuirende  Methode  einen  neuen  Lobredner  in  Gogu6% 
Nach  diesem  Arzt  sollen  die  durch  Evakuantien  bewirkten  Abgänge  mit  der 
Besserung  in  Proportion  stehen,  ohne  dass  es  bei  dieser  Kurart  im  Darm- 
kanal zur  Ulceration  und  Schorfbilduog  käme.  Gleichfalls  sollen  Darmblo- 
toogen  und  Perforationen  selten  sein,  und  betrug  die  durchschnittliche  Erkran- 
kungszeit  nur  etwa  25  Tage,  nach  deren  Ablauf  die  Patienten  das  Lazareth 
verlassen  konnten. 

Während  der  Rekonvalescenzperiode  beobachtete  Gogui  an  seinen 
Kranken  häuüg  Schmerzhaftigkeit  der  Glieder  und  Gehörabnahme,  selten 
aber  Ausfallen  der  Haare,  Oedem  der  untern  Extremitäten  oder  Störungen 
der  intellektuellen  Sphäre. 


1)  Gaz.  des  Höpit  No.  137.    * 

2)  Rev.  m6d.-chir.  Juin  1853.» 

3)  Gaz.  des  Höpit.  1843.  No.  60. 

4)  Eod.  loc.  1843.  No.  84. 

5)  Rev.  m6d.  Febr.  1845. 

6)  Gas.  des  Höpit.  1845.  No.  8.  10.  15.  18. 


Lombard  *)  erklärt  die  evakuirende  Methode  zu  Anfang  in  leichten  wie 
schweren  Fällen  von  Abdominaltyphus  für  nutzlich,  in  letzteren  jedoch  so, 
dass  mit  Brech-  und  Abführmitteln  (einen  Tag  um  den  anderen)  altemirt 
und  zweistündiges  Baden  damit  verbunden  wird.    Später  gibt  er  Tonics  etc. 

Nach  den  verschiedentlich  in  Frankreich  gemachten  Erfahrungen  ist 
VaUeix  der  Meinung,  dass  den  Abführmitteln  mit  Wahrscheinlichkeit  ein 
günstiger  Einfluss  auf  den  endlichen  Ausgang  der  Krankheit  zugeschrieben 
werden  dürfe,  während  ihre  Dauer  dadurch  verlängert  zu  werden  scheine. 

Wie  mir  scheint,  ist  dies  ein  im  Ganzen  sehr  zweideutiger,  von  Un- 
sicherheit zeugender  Ausspruch,  und  wahrscheinlich  einfach  so  zu  erklären, 
dass  die  Mehrzahl  der  beobachteten  Fälle  dem  genuinen  Typhusprozess  noch 
nicht  angehörten,  und  die  Kranken  durch  die  beständigen  Säfleverlüste  so 
geschwächt  wurden,  dass  sie  selbstfolglich  längerer  Zeit  bedurften,  um 
wieder  zu  Kräften  zu  kommen. 

Ganz  hiemit  übereinstimmend  ist  das,  was  Stokes  von  manchen  auf 
obige  Weise  Behandelten  sagt,  dass  sie  ihm  nämlich  mit  fast  aufgeriebenen 
Krallen  ins  Hospital  gebracht  seien.  Und  wie  kann  dem  anders  sein,  wenn 
man  nur  den  einen  Punkt  erwägt,  dass  in  einer  Krankheit,  welche  in 
den  Yegetationsheerden  wurzelt,  und  an  sich  schon  fürs  Erste  die  hinläng- 
liche Stofferneuerung  und  Anbildung  verhindert,  die  Aufrechlhaltung  der 
organischen  Energie,  mit  einem  Worte  der  Kräfte  in  erster  Reihe  der  be- 
züglichen Erfordernisse  steht.  Ein  Organismus,  den  man  bei  gleichzeitig 
vorhandenem  örtlichem  Uebel  noch  obendrein  seiner  zur  Heilung  unerläß- 
lichen Reaktionsfähigkeit  der  stofflichen  Energie  beraubt  bat,  kam),  wenn 
es  überhaupt  geschieht,  nur  sehr  langsam,  nur  nach  Maassgabe  seines  be- 
deutenden Schwächezustandes  wieder  erstarken. 

Hierin  liegt  überall  der  gerechte  Vorwurf,  den  man  der  abführenden 
Heilmethode  im  Typhus  machen  muss. 


Das  beständige  Abführen  ist  ein  eben  so  schlimmer  und  unter  Um- 
ständen ein  noch  schlimmerer  Fehler  als  die  verkehrte  Maxime  Derer,  die 
aus  übergrosser  Sorge  für  die  Erhaltung  der  Kräfte  ihre  Patienten  nahezu 
wie  Gesunde  essen  lassen  und  zum  Theil  sogar  Dinge,  die  eine  recht  tüch- 
tige Digestionsfähigkeil  voraussetzen.  Womit  man  einen  kranken  Dannkanal 
überreize,  ist  im v Grunde  gleichgültig,  wenn  es  überhaupt  geschieht,  sei 
es  durch  irritirende  Arzneistoffe  oder  durch  Nutrimente. 

Ein  Unterschied  in  Betreff  der  Schädlichkeit  der  Abführmittel  ist  aller- 
dings der,  ob  man  sich  ihrer  nur  zu  Anfang,  während  der  ersten  Ent- 
wickelung  der  Krankheit    bedient,    oder   auch    fortgesetzt  während   ihres 


*)  Gaz.  mld.  de  Paris.  1839.  No.  9« 
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feineren  Verlaufs.  Im  letzteren  Falle  sind  sie  mehr  oder  weniger  absolute 
Nekrotica,  im  ersteren  dagegen  können  sie  ertragen  werden,  sie  können 
selbst  nützen,  aber  auch  die  einfache,  vielleicht  nicht  einmal  zum  wirklichen 
Typhus  sich  ausbilden  wollende  Krankheit  komplikativ  machen  und  ein  ty- 
pböses Erkranken  anbahnen. 

Es  ist  Thatsache,  dass  in  dieser  Art  Manchem  ein  Typhus  anmedicinirt 
wird,  der  sonst  mit  einem  Gastrointesiinalkatarrh  davon  gekommen  wäre. 

Dennoch  ist  man,  wie  es  scheint,  nach  den  Erfahrungen  der  namhaf- 
testen Aerzte  nicht  durchaus  berechtigt,  die  zu  Anfang  verwendeten  Purgantien 
gänzlich  zu  verbannen.  Es  sprechen  Beobachtungen  dafür,  dass  gewisse 
Formen  der  Krankheit  durch 

Die  Abortivmethode 

mittelst  abführender  Substanzen  in  ihrem  Verlauf  aufgehalten  und 
abgeschnitten  werden  können. 

Das  Mittel,  welches  man  zu  diesem  Zweck  Vorzugs  weis  in  Anwendung 
zog,  ist  das  Kalomel. 

„Die  Möglichkeit,  einen  Typhus  in  seinem  ersten  Beginne  zu  unter- 
drücken", ssgtReinfiold Köhler*),  „wird  viellach  bestritten,  in  der  Thal  lässt 
sich  auch  kein  strenger  Beweis  für  die  Möglichkeit,  noch  weniger  aber 

gegen  dieselbe  fuhren. Wenn  wir  individuell  für  die  Abortiv- 

behandlung  gestimmt  sind,  so  stützen  wir  uns  auf  eigene  Beobachtungen, 
wo  das  lange  Vorhergehen  eines  tiefen  Ergriffenseins  des  Nervensystems 
oder  die  Wahrscheinlichkeit  einer  Ansteckung,  und  nach  dem  therapeu- 
tischen Eingriffe  —  mit  Kalomel  —  die  mehrtägige  Fortdauer  von 
Schwindel  und  Zittern  und  eine  trotz  der  kurzen  Krankheit  erfolgende  be- 
deutende Abmagerung  bei  sonst  kräftigen,  auf  keine  Weise  herunterge- 
kommenen Individuen  in  den  Blüthejahren  die  Annahme  eines  Typhus 
wahrscheinlicher  machte,  als  die  eines  einfachen  Magen-  und  Darm -Ka- 
tarrhs44. 

Ich  möchte  die  durchstehende  Richtigkeit  der  Beobachtung,  dass  auf 
ein  langes  Vorhergehen  eines  tiefen  Ergriffenseins  des  Nervensystems  dennoch 
eine  nur  kurze  Krankheit  folgen  könne,  in  Zweifel  ziehen.  So  weil  meine 
Erfahrung  reicht  habe  ich  unter  den  gedachlen  Verhältnissen  bei  der  einen 
wie  der  andern  Behandlungsweise  immer  gerade  ein  länger  dauerndes,  tie- 
feres Erkranken  beobachtet,  was  auch  wohl  nicht  sonderlich  auffällig  sein 
kann,  da  beim  Darniederliegen  des  Nervensystems  die  ganze  vegetative 
Oekonomie  in  den  Zustand  regressiver  Energie  geralhen  muss  und  ausserdem 
nicht  wahrscheinlich  ist,  dass  dieses  darniederliegende  System  wie  durch 
einen  Coup  oder  gleichsam   prima  intentione   und  noch   obendrein   durch 


*)  Op.  cit  p.  2  und  a. 
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einen  Stoff  entliehenden,  öfter  wiederholten,  also  gewiss  schwächenden  Akt 
seine  normale  Energie  zurückempfangen  sollte. 

Dass  aber  nach  dem  therapeutischen  Eingriff  mit  Kalomel  in  „grossen11 
Dosen  mehrere  Tage  lang  noch  Schwindel  und  Zittern  anhalte  und  dem- 
nächst rasch  eine  bedeutende  Abmagerung  eintrete  ist  sehr  erklärlich,  weil 
auf  die  grossen  Dosen  des  Mittels  einesteils  sehr  leicht  ein  Grad  von  In- 
toxikation, anderentheils  aber  wegen  des  reellen  Säfteverhisles  durch  das 
for^irte  Purgiren  schon  an  und  für  sich  ein  solcher  körperlicher  Schwäche- 
zustand  erfolgt,  dass  man  sich  wirklich  nicht  wundern  darf,  wenn  der 
Patient  matt,  angegriffen  erscheint,  zittert  und  aus  der  Ursache  des  starken 
Säfteverlustes  an  Schwindel  leidet 

Aus  demselben  Grunde  ist  denn  auch  die  körperliche  Stoffabnahme  zu 
erklären.  Deberhaupt  aber  begreift  man  aus  physiologischem  Grunde  alle 
diese  Folgezustände  und  namentlich  die  Abmagerung  um  so  leichter  bei  In- 
dividuen in  den  Blulhejahren,  wenn  man  berücksichtigt,  dass  hier  wegen 
des  mit  grosser  Lebhaftigkeit  vor  sich  gehenden  Stofftimsatzes  überhaupt 
starke  entziehende  Eingriffe  stets  weil  weniger  gut  ertragen  werden,  viel- 
mehr rascher  die  nothwendig  aus  der  beeinträchtigten  Hämatogenese  resul- 
tirenden  Erscheinungen  hervortreten  lassen ,  als  im  vorgerückleren  Alter,  bei 
mehr  konsolidirterer  und  minder  an  einen  schleunigen  Wechsel  des  Stoffes 
gebundener  Organisation. 

Demnach  scheint  in  der  angeführten  Köhler>8chen  Argumentation  keine 
genugende  Rechtfertigung  der  Abortivmethode  mittelst  Kalomel  begründet  zu 
sein.  Nach  meinem  Bedünken  befindet  er  sich  mit  seiner  Indikationsauf* 
Stellung  in  derselben  Lage.  Als  die  sichersten  Anzeigen  (und  Gegenaozeigeo) 
gibt  er  nämlich  an:  die  erste  siebentägige  Periode  der  Krankheil  nach  der 
Invasion ,  Auftreten  des  Typhus  mit  lebhaften  Fieber-  und  Gehirnerscheinungen, 
kräftige  Konstitution,  Vorhandensein  von  Verstopfung,  ohne  dass  deshalb 
Fälle  mit  einfachen  wässerigen  Ausleerungen  ausgeschlossen  wären;  gegen 
dieselben :  späterer  Zeilpunkt,  namentlich  wenn  schon  die  sog.  Typhusstühle 
sich  eingestellt  haben  und  der  Verlauf  lentescirt,  vorheriger  Gebrauch  eines 
gewöhnlichen  Abführmittels,  Vorkommen  von  Dissolutions- Erscheinungen  in 
der  jeweiligen  Epidemie  und  schlechte  Konstitution  des  Kranken. 

Gegenanzeigen  freilich  genug  Was  aber  die  Anzeigen  betrifft,  so 
möchte  schwerlich  noch  für  Kalomel  in  grossen  Dosen  die  rechte  Zeit 
sein,  wenn  bereits  lebhafte  Fieberbewegung  mit  Kopfsymptomen  eingetreten 
ist,  weil  daraus  auf  eine  schon  vorhandene  bedeutende  Darmreizung  za 
schliefen  ist  Diese  kann,  wie  auch  Stokes  andeutet,  durch  grosse  Ka- 
lomeldosen  nur  vermehrt  werden.  Die  Erwähnung  der  siebentägigen  (ersten) 
Periode  zeigt  an,  dass  der  Herr  Verfasser  die  Anschauungsweise  vom  Ty- 
pischen der  Krankheit  festhält,  von  wo  aus  es  um  so  schwieriger  sein 
dürfte,  rationelle  Gründe  für  die  quäst.  Methode  bauubriogep. 
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(Schönlein  und  Beine  wollen  auch  noch  im  späteren  Verlauf  des  Typhus 
von  grossen  Dosen  Kalotnel  Nutzen  gesehen  haben.) 

Neuere  Erfahrungen  Schönleins,  die  von  Traube l)  veröffentlicht  wurden, 
desgleichen  Tauffhebs  *)  Beobachtungen  scheinen  allerdings  darzuthun ,  dass 
in  einer  gewissen  Zahl  von  Fällen  die  Wirkungen  des  Kalomels,  indem 
reichliche,  breiige,  grün  gefärbte  Stähle  erfolgen,  Erwünschtes  leisten,  denn 
Fieber-  und  Gehirnerscheinungen  sollen  sich  alsbald  vermindert  haben  und 
die  Kranken  sollen  ohne  Rekrudescenz  des  Prozesses  genesen  sein.  —  Es 
werden  aber  eben  diese  Fälle  nur  noch  Magendarmkatarrhe  gewesen  sein, 
die  immerhin  bei  sensibleren  Individuen  schon  grosse  Aufregung  veranlassen 
können ,  ohne  das«  es  bereits  zum  Beginne  des  Typhusprozesses  gekommen 
iu  sein  brauchte. 

Es  ist  schwer,  hier  zu  einer  Entscheidung  zu  gelangen,  da  der  wirk- 
liche Sachverhalt  nicht  genau  zu  konstatiren  ist  und  nur  die  feinste  Diag- 
nose annähernd  zu  einer  Meinung  verhelfen  kann. 

Die  einstige  Ansicht  (von  Wolff,  Hauff9),  Lesser4),  Rösch,  Rem- 
kerdt*)  u.  A.,  welche  zuerst  sich  vorzugsweis  des  Kalomels  in  grossen 
Gaben  bedienten),  dass  das  Kalomel  unter  allen  Umständen  ein  zuverlässiges 
Mittel  zum  Absebneiden  der  Krankheit  sei,  hat  man  freilich  aufgegeben, 
doch  hat  sich  eine  gewisse  Vorliebe  der  Aerzte  für  dies  Mittel  zum  Theil 
bis  auf  den  heutigen  Tag  erbalten. 

Rösch  und  Sicherer6)  schicken,  wenn  stark  ausgesprochene  Brech- 
neigung vorhanden  ist,  vorher  ein  Emeticum  voraus.  (3j  r.  Ipec.)  Leeser 
liess  zunächst  eine  Venäsektion  anstellen.  Dann  wurden  grosse  Dosen 
Momel  gegeben,  von  9j  selbst  bis  zu  3ß,  am  Abend,  wenn  es  nöttrig 
schien,  nochmals  3j.  Wenn  Durchfall  eintrat  fugte  Lesser  Opium  (gr.  j— ij) 
hinzu.  War  die  Leibesöffnung  nur  massig  vermehrt,  so  folgte  nach  etwa 
8  Stunden  eine  Oelmixtur,  oder  das  Inf.  Senn.  comp.  In  dieser  Weise 
wurde  bis  zum  ersten  Nachlassen  der  Symptome  fortgefahren,  bei  heran- 
nahendem Speichelfluss  jedoch  ausgesetzt. 

Hauff  gab  2mal  täglich  gr.  x,  doch  nur  während  der  ersten  Tage,  und 
im  Ganzen  nie  mehr  als  3iv. 

Nach  TauffUeb  ist  die  abortive  Wirkung  des  Kalomels  einmal  von  dem 
Zeitpunkt  der  Anwendung,  zum  Anderen  von  der  Dosis  abhängig.    Nur  be- 


1)  Ann.  d.  Bert.  Charit*.  I.  1850.  2. 

2)  BaU.  de  tbär.  F6vr.  1851. 

3)  Wort.  Korr.  Blatt.  Bd.  X.  Mo.  20,  21.  22. 

4)  Entzündg.  und  Verschwörung  der  Scbleimht.  des  Darmkanals.    Berlin  1830. 

5)  Med.  Ztg.  v.  Verein  für  Heilkunde  in  Preussen.    1839.  No.  40. 

6)  Wärt.  Korr.  Bltt.  Bd.  X.  No.  12.  18. 

Cf.  Buch  in  Hauer' t  Archiv.  1840.  Bd.  I.  Heft  1. 
Abdef  Würt.  Korr.  Bit.  Bd.  XI.  N*  14. 
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vor  die  Darmeruption  zu  Stande  gekommen  ist  oder  Fortschritte  gemacht 
hat,  darf  es  angewendet  werden,  und  dann  in  Dosen  von  täglich  0,25  bis 
0.30  Gramm,  so  zwar,  dass  überhaupt  nicht  mehr  als  1—4  Gramm  ver- 
braucht werden. 

*        

Ebenfalls  der  quäst.  Anwendung  des  Kalomels  zugethan  sind  Gibon  l), 
Lombard*),  Mühlenbeck  und  Weber  (Elsass),  Fauconnet4),  Drey*),  zum 
Theil  Zengerle*)  u.  A. 

Gibon  verabreicht  (nach  Voraussendung  einer  Venäsektion  bei  Robusten 
oder  des  Bitterwassers  bei  Verstopfung)  per  Tag  3mal  gr.  j  in  leichteren 
Fällen,  in  schwereren  3mai  gr.  ij;  diese  letztere  Gabe  bekommt  der  Kranke 
alle  2  Stunden,  wenn  anhallender  Sopor  oder  Delirium,  wenn  Meteorismus, 
rissiger  brauner  Zungenbeleg  etc.  vorhanden  sind.  Durchgängig  verordnet 
G.  gr.  xij  auf  den  Tag  in  derlei  Fällen,  wonach  zahlreiche,  fötide  grünge- 
färbte Stühle  unter  Besserung  des  ganzen  Befindens  erfolgen  sollen.  Von 
80  Kranken  will  G.  bei  dieser  Behandlung  nur  6  verloren  haben. 

Das  Giborische  Verfahren  ist  übrigens  eine  Nachahmung  der  Methode 
von  Mühlenbeck  und  Weber,  zum  Theil  auch  von  Lombard. 

Dieser  letztere  Arzt  und  mit  ihm  Fauconnet  behauptet  im  Allgemeinen 
vom  Kalomel,  dass  es  günstig  umstimmend  auf  das  Nervensystem,  insonder- 
heit dessen  Gentra  einwirke  und  zugleich  die  Reflexbewegung  in  der  Blut- 
welle  (das  Fieber)  massige,  dass  es  die  Darmausleerungen  und  den  Mete- 
orismus so  wie  die  Trockenheit  der  Zunge  und  des  Mundes  vermindere. 
Alle  diese  Wirkungen  sollen  hier  ähnlich  durch  das  Kalomel  hervorgerufen 
werden,  wie  die  Wirkungen,  die  sich  nach  seinem  Gebrauch  bei  Iritis, 
Peritonitis  und  bei  Syphilis  ergeben. 


Im  Gegensatz  zu  dieser  Absicht  von  der  konstitutionellen  Wirkung  des 
Kalomels  ist  Drey  der  Meinung,  dass  ihm  eine  örtliche  mechanische  Be- 
einwirkung  der  leidenden  Darmpartie  zugeschrieben  werden  müsse.  Eine 
Hypothese,  die  wohl  nicht  vielen  Anklang  finden  dürfte! 


Nach  der  mehrweniger  humoralpathologischen  Ansicht  von  Zengerle  ist 
es  in  der  Behandlung  des  Typhus  die  Aufgabe  des  Arztes,  den  im  Blut 
vorhandenen  überschüssigen  Kohlenstoff  und  Wasserstoff  aus  demselben  zu 
entfernen  und  den  Mangel  an  Sauerstoff  zu  ersetzen.    Dafür  gibt  es,  meint 


1)  Ga*.  möd.-chir.  1844.  Juni. 
2,  3)  Gaz.  med.  de  Paris.  1843.  No.  39. 

4)  N.  med.  -  Chi r.  Ztg.  1844.  No.  4. 

5)  Würt.  Med.  Koir.  Bltt.  1845.  No.  27—29. 
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er,  nur  zwei  Mittel:  Kalomel  und  Cbtor,  ersteres  in  stärkeren  Dosen  ge- 
geben Das  Kalomel  ist  ein  wirkliches  Nervinem  im  Typbus. 
Es  wird  zunächst  dadurch  die  Sekretion  der  GaHe  gesteigert»  hiedurch  er- 
reicht man  wenigstens  einigermaassen  eine  vermehrte  Ausscheidung  von 
Kohlenwasserstoff,  und  auf  diese  Weise  soll  die  Neigung  zu  einseitiger 
Döondarmlokalisation  vermindert  werden.  Da  nun  das  Blut  in  etwas  sich 
des  überschüssigen  Kohlenstoffs  entledigt  hat,  wird  es  fähiger,  normalere 
Saiersloffquanla  durch  die  Lungen  aufzunehmen,  erhält  eine  zweckmässigem 
Mischung,  wird  aufs  Neue  ein  adäquates  ßelebungsmittel  für  das  Nerven- 
system, die  Wechselwirkung  zwischen  Blut,  Nerven  und  Sekretionsorganen 
Irilt  in  das  frühere,  gesunde  Verhältnis  zurück,  und  endlich  soll  durch  die 
wiederkehrende  normale  Funklionirung  der  letztgenannten  Organe  das  Blut 
selbst  seine  Integrität  zurückerhalten. 

Eine  Kalkulation  wie  alle  gleichnamigen  Geschwister.  Das  mag  denn 
auch  der  Grund  gewesen  sein,  dass  ihr  Urheber  später  selbst  erklärte,  das 
Kalomel  passe  doch  nicht  in  allen  Stadien,  es  müsse  hinsichtlich  seiner  An- 
wendung ausserdem  zu  sehr  die  Individualität  berücksichtigt  werden,  und 
es  greife  doch  auch  in  die  organische  Sphäre  überhaupt  tief  ein,  und  — 
das  Chlor  vorzog. 

Von  dem  eigentlichen  Abortivprinzip  mehr  oder  weniger  sich  entfer- 
nend haben  einzelne  Aerzte  statt  der  grossen  Kalomeldosen  kleine  vor- 


So  giebt  z.  B.  CasteUa  (GL  Ueber  die  Behandlung  des  typbösen  Fie- 
bers etc.)  alle  6  Stunden  nur  1  gr.  Kalomel  mit  6—10  gr.  Hagn.  carbo- 
niea,  wobei  als  Getränk  dient  ein  Dec.  Althae.  mit  5i — ij  Sodachlorür. 

Ttuelmarm*)  theill  eine  in  Russland  übliche  Gebrauchsformel  des 
Kalomels  mit,  wonach  dasselbe  2stündlich  zu  gr.  ß— J  'gegeben  wird.  Nach 
diesen  kleinen  häufigen  Dosen  soll  bei  nicht  vorhandenen  Komplikationen 
oft  schon  nach  einigen  Stunden  ein  reichlicher  Schweiss  sich  einstellen, 
nach  dessen  mehrmaliger  Erneuerung  der  Kranke  als  Genesender  zu  be- 
trachten, doch  werden  auch  nun  noch  während  einiger  Tage  2  —  3  Gaben 
des  Mittels  fortgereicht. 

Wenn  sich  nicht  innerhalb  2 — 3  Tagen  der  Schweiss  nach  dem  Ge- 
brauch des  Kalomels  einstellt  und  die  Krankheil  sich  ungefähr  gleich  bleibt, 
so  schliesst  Thielmann  auf  eine  Komplikation. 

Sollte,  nachdem  bei  günstiger  Wirkung  die  Anwendung  des  Kalomels 
bereits  ausgesetzt  war,  sich  wieder  ein  fieberhafter  Zustand  mit  trockener 
Zunge,  heisser  Haut  und  Hirnaffizirung  bemerkbar  machen,  so  repetirt  man 
die  Verabreichung  desselben  mit  abermals  günstigem  Erfolge. 


*)  Med.  Zig.  Russl.  1846.  No.  9.  1852.  No.  19. 
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(Dabei  wird  Milchdiät  und  ein  kühles  Verhalt«  beobachtet  Kompli- 
kationen werden  nach  ihrer  Art  behandelt,  so  wie  auch  bei  nicht  günstigem 
Verlauf  de*  Typbus  -Prozesses  später  zu  andern  Mitteln,  Anika  etc.  ge- 
griffen wird.) 

Wolshofer*)  will  Erfolg  gesehen  haben  von  einer  KaJocueldosk  zu 
g&  vj  mit  lpec.  und  Zucker,  ää  3ß,  die,  wo  nöüiig9  nach  1—2  Tagen 
wiederholt  wurde. 

Kleine  oder  mittlere  Dosen  empfehlen  auch  Cfuthotm,  Bright,  Reil  u.  A. 


So  viel  Gutes  nun  auch  dem  genannten  Quecksilberpräparat  nachge- 
rühmt worden,  sei  es  in  den  grossen  oder  kleinen  Dosen,  ist  doch  seine 
Wirkung  immer  noch  mehr  als  zweifelhaft,  und  im  Ganzen  ist  es  nicht 
schwer  zu  erkennen,  dass,  ungeachtet  dieser  oder  jener  Modifikationen  in 
4er  Anwendung,  fast  alle  Liebhaber  des  Mittels  von  der  gemeinsam  irr- 
iMmlichen  Idee  sich  haben  leiten  lassen,  dass  der  Typhus  allemal  ein 
kosmischer-  typischer  Prozess  sei,  beruhend  auf  einem  kosmischen  Ergriffen- 
Beto  der  „Konstitution",  weshalb  die  Möglichkeit  vorhanden,  ihn  zu  conpiren 
oder  wenigstens  in  seinem  typischen  Verlauf  abzukürzen. 

Ein  besonderes  Gewicht  wird  von  den  Meisten,  die  im  Typhus  Kalo- 
mel  geben,  auf  die  sog.  Kalomelstühle  gelegt 

Ich  bin  in  dieser  Beziehung  ohne  bestimmte«  Uitbeil.  Freilich  habe 
ich  auch  im  andern  Krankheiten,  z.  6.  den  verschiedenen  Formen  4er  sog. 
infantilen  Atrophie  auf  den  Kalomelgebrauch  grünlich  gefärbte  StüM*  ein- 
trete» gesehen,  aber  sie  erscheinen  aoeb,  ohne  dass  Kalotte!  gegeben  wurde, 
und  denkbar  ist  wenigstens*  dass  die  grünliche  Färbung,  Wie  sie  der  Wir- 
kung des  Mittels  zugeschrieben  wird,  auch  auf  anders  Weise  entstehen  kann. 

Simon  und  Heller  fanden  neben  grünem  Fett  etc.  GaNenstoffe  in  den 
Stuhlen,  aber  Quecksilber  nicht  Lehmann  fand  Schwefel- Quecksilber  und 
Gaue,  und  wenn  man  nach  Höfte  mit  gelben  Exkrementen  Kalorael  zusam- 
menrabt  entsteht  dieselbe  resp.  Färbung.  MicMa,  Buchheim  h.  A.  er- 
klären die  Färbung  aus  reichlicher  Beimischung  von  Gholepyirfain,  und 
Goldmjf-Bird  von  Blut,  welches  in  den  Darm  transsudirt  und  dann  jene 
Farbenänderung  eingegangen  (?). 


In  dieser  Situation  ist  denn  sehr  begreiflich,  wenn  sich  von  verschie- 
denen Seiten  her  Stimmen  gegen  die  erörterte  Verwendung  des  Kalomels 
im  Typhus  erheben. 

Unter  den  Opponenten  befinden  sich  namentlich  Grossheim  und  Eber- 
maier,   Welche  den  vielfach   gerühmten   entgegengesetzte  Erfahrungen  ge- 


*)  Würt  Korr.  Blatt  1844.  No.  10. 
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macht  haben.  Im  Ganzen  ist  auch  llampold l)  nicht  fär  Kalomel,  namenU 
fch  nicht,  was  die  Kinderprans  betrifft.  Graham*)  (Südkarolina)  ver- 
wirft das  Kalomel  im  Typhus  geradezu,  weil  er  auf  Hagen  und  Dannkanal 
die  nachtheiligsten  Wirkungen  davon  beobachtete  und  Siebert ')  widerräth 
den  Gebrauch  des  Präparats  wenigstens  für  die  bereits  weiter  vorgeschritte- 
nen, mit  Darmläsionen  vergesellschafteten  Fälle. 


Ich  halte  es  für  eben  so  unangemessen,  das  Kalomel  aus  der  Behand- 
lung des  Typhus  gänzlich  verbannen  zu  wollen,  als  dasselbe  zu  einem  Uni- 
versaknitld  zu  erheben;  denn  unmöglich  kann  man  die  wirklich  gemachten 
Erfahrungen  wenigstens  der  anerkannt  ausgezeichneten  Aerzte  so  ohne 
Weiteres  annulliren.  Ich  glaube,  dass  ihnen,  gleich  zu  Anfang  gebraucht, 
das  Kalomel  in  manchen  Fällen  gastroenteritischer  Affektionen  (der  sog. 
gastrischen  Fieber  etc.)»  die  allemal  an  der  Schwelle  des  Typhus  stehen» 
Nutzen  geleistet  hat,  und  —  dass  es  hier  Nutzen  leisten  muss,  in  so  fern 
es  als  Antiplasticum,  wie  gewöhnlich»  die  phlogisüsch  excediren  wollende 
plastische  Thätigkeit  im  Vorwege  abschneidet. 

Im  eigentlichen  Typhus  dürfte  Kalomel  höchstens  als  Abführmittel  in- 
dicirt  sein,  wenn  Verstopfung  gehoben  werden  soll.  Die  abortiv  wirken 
sollenden  Scrupeldosen  sind  schon  für  einen  noch  ganz  gesunden  Darmkanal 
bedeutende  Irritanlia»  um  so  mehr  werden  sie  dies  für  einen  bereits  leiden- 
den sein.  Aber  —  und  dies  scheint  nur  der  Knotenpunkt  der  resp.  Streit- 
fragen zu  sein  — •  es  kommt  darauf  an,  wie  und  in  welchem  Grade  der 
Dannkanal  ein  leidender  ist,  ob  primär  und  eigentlich  typhös  oder  ob  se- 
kundär und  nur  in  Folge  des  Leidens  anderer  Organe, 

Der  grosse  (unverständliche)  Komplex  von  Krankbeilen»  den  man  gast- 
rische, gastrisch -nervöse  Fieber,  entzündliche  Diarrhoe,  fieberhafte  Magen- 
Dann-Kalarrhe  etc.  etc.  genannt  hat,  ist  ein  Gemeinplatz,  auf  dem  man  nur 
gar  zu  gern  auch  den  Begriff  typhöser  Prozesse  domicilirt,  denn  was  als 
diesen  letzteren  vorzugsweis  eigen  betrachtet  wird:  die  verschiedenartigen 
Affizirungen  des  Nervensystems»  besonders  cerebrale  Alienationen,  eben  dies 
tritt  nicht  allein  nicht  selten,  sondern  sogar  sehr  gewöhnlich  auch  bei  ob- 
geoannten  Zuständen  hervor,  und  viele  Aerzte  sind  gewohnt,  sobald  sie  et- 
was psychische  Eingenommenheil  etc.  bemerken  neben  gasirischen  Störungen» 
das  Krankheitsbild  des  Typhus  in  sich  aufzunehmen. 

In  diesem  Belange  glaube  ich  eindringlich  auf  folgende  Unterscheidung 
aufmerksam  machen  zu  müssen. 

Es  gibt  eine  grosse  Zahl  kongestiv -irritativer  und  hyperämischer  Zu- 
stände im  Magen -Darmkanal,  durch  die  verschiedensten»  übrigens  bekannten 


1)  Würt.  Korr.  Blatt  1846.  No.  13.  14,  15. 

2)  CharUston  med.  Journ.  1851. 

3)  Deutsche  Klinik.  1851.  18. 
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diätetisch*  hygienischen  Noxen  bedingt,  welche  unter  Fieber -Erscheinungen 
und  Aufregung  oder  Eingenommenheit  des  Hirns  rasch  verlaufen,  ohne  sich 
auf  die  entzündliche  Krankheitsstufe  zu  erheben,  wenn  sie  rechtzeitig  and 
mit  angemessener  Energie  behandelt  werden.  Hier  ist  Kalomel  sofort  ver- 
abreicht, das  zweckmässigsle  Abortiv,  wenn  nicht  etwa  ein  emetisches  Ver- 
fahren voran  zu  schicken  oder  überhaupt  vorzuziehen  war. 

Nach  demselben  Priozip  spielt  Kalomel  eine  Hauptrolle  bei  wirklichen 
akut  gastro-enterilischen  Affektionen. 

In  allen  derartigen  Fällen  kann  es  zur  Ausbildung  eines  Typhus  kommen, 
wenn  entweder  eitie  unpassende  Behandlung  eingeleitet  wird,  oder  die  In- 
dividuen, oberflächlich  hergestellt,  alsbald  fortfahren,  sich  neuen  Schädlich- 
keiten auszusetzen. 

Ganz  dasselbe  kann  auf  die  Weise  geschehen,  dass  Jemand  anhaltend 
eine  abnorme  Lebensweise  fuhrt,  sei  es,  dass  er  mehr  in  Folge  des  Berufe 
dazu  gemässigt  ist,  oder  dass  er  excedirL  Er  ist  dfler  leidend,  gastrische 
Zustände  entstehen,  bilden  sich  zurück  und  erscheinen  wieder,  kurz  die 
Hämatogenese,  die  Energie  der  Konstitution  leidet  allmälig. 

Dies  ist  diejenige  Entstehungsweise,  die  vor  Allem  der  Typhus  liebt: 
gleichsam  diese  nach  und  nach  die  Konstitution  durchgreifende  Vorbereitung 
zum  Erkranken,  wobei  namentlich  das  Nervensystem  nie  frei  ausgeht 

Kommt  es  nun  endlich  zu  einem  ernsteren  Erkranken  der  vegetativen 
Sphäre,  so  entsteht  nicht  eine  einfache  Gastroenteritis,  sondern  fast  ohne 
Ausnahme  Typhus,  gleich  wie  sich  derselbe  so  gern  hervorbildet  aus  länge- 
rer depressiv* psychischer  Einwirkung  auf  die  Unterleibsregion. 

Der  Verlauf  kann  dann  mehr  akut  oder  mehr  chronisch  sein,  was 
sich  hauptsächlich  nach  der  Individualität,  der  grösseren  Reizbarkeit  oder 
Torpidität  richtet  Bei  dem  epidemischen  Auftreten  der  Krankheit  ändert 
sich  natürlieh  die  Sache  so  weit  ab,  als  die  nun  geltend  werdenden  kosmischen 
Verhältnisse  von  Einfluss  sind.  Wie  ich  aber  schon  bemerkt  habe  —  ist 
der  gewöhnlich  vorkommende,  und  nicht  der  modifleirte  Typhus  das  ange- 
messene Objekt  unseres  bezüglichen  Studiums. 

Eine  andere  Reibe  von  Fällen,  wo  der  energische  Kalomelgebrauch 
Nutzen  stiften  kann,  umfasst  die  sekundären  Affektionen  des  Magens  und 
Darmkanals,  bei  primärem  oder  hauptsächlichem  Leiden  des  Lebersystems. 
Es  gehören  hieher  die  sogenannten  biliösen,  gastrisch -biliösen  Fieber,  die 
fast  nie  ohne  einen  typhösen  Anstrich  einhergeben. 

Gibt  man  nun  in  den  erwähnten  Krankheitszuständen  in  tempore  ange- 
messene Dosen  Kalomel,  so  wird  man  in  der  Regel  den  günstigsten  Erfolg 
haben.  Im  eigentlichen  Typhus  jedoch,  glaube  ich,  wird  Kalomel,  insonderheit 
wenn  die  Vorbereitungsperiode  vorüber  ist,  nicht  mehr  nützen,  oft  und  leicht 
aber  den  grössten  Nachtheil  stiften  können. 
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b)   Behandlung  mit  Brechmitteln. 
(Die  Abortivmethode  mittelst  emetischer  Substanzen.) 

Seit  Langem,  namentlich  seit  Stoll  hatten  die  Brechmittel  gegen 
typhöse  Erkrankungen  sich  eines  bedeutenden  Rufes  zu  erfreuen.  Aber  es 
ist  auch  hier  wieder  darauf  hinzuweisen,  dass  ihre  Nützlichkeit  von  dem 
Zeilpunkt  ihrer  Anwendung  abhängt,  so  wie  gleichfalls  darauf,  dass  die  ihnen 
oachgerühmten  Erfolge  gegen  die  fragliche  Krankheil  in  Ansehung  mancher 
diagnostischer  Irrthümer  sicher  nicht  alle  auf  den  supponirten  wirklichen 
Typhusprozess  zu  beziehen  sind. 

Wer  wird  bei  einer  gewöhnlichen  Enteritis  ein  Brechmittel  geben?  Es 
würde  heissen,  das  Moment  der  Bewegung  in  Anwendung  bringen,  um 
<fie  örtliche  Irritation  zu  vermehren.  Aus  demselben  Grunde  ist  die  Anwen- 
dung der  Emetica  bei  denjenigen  enteritischen  Formen  eine  Unmöglichkeit, 
die  sich  uns  unter  dem  Krankheitsbilde  des  Typhus  vorführen. 

Die  Berichte  der  Autoren  sind  im  Allgemeinen  sehr  widersprechend. 

So  behauptet  Reid ') ,  dass  er  im  sog.  Invasionsstadium  des  Typhus 
sehr  oft  Emetica  mit  gutem  Erfolge  gegeben  habe,  während  er  sie  gegen 
biliöse  Fieber  ohne  Mutzen  anwendete.  Die  sogenannten  biliösen  Fieber 
sind  nie  ohne  Darmreizung,  selten  oder  nie  ohne  Hirnsymptome,  und  Viele 
sehen  Typhus,  wenn  beides  zusammentrifft:  Darm-  und  Hirnreizung;  man 
spricht  allenfalls  von  einem  Typhus  mit  vorwiegenden  Lebererscheinungen. 

Gastrisch -hepatische  Störungen  gehören  zu  gewöhnlichsten  Präkonen 
eines  sich  entwickelnden  Typhus. 

Manche  Leberaffektionen  jedoch,  die  als  sog.  biliöse  Fieber  kursiren, 
sind  nichts  als  chronische  Störungen  des  Organs  oder  seines  Systems,  auf 
schleichender  Entzündung  beruhend,  irritativ  beides:  örtlich  im  Darmkanal 
und  konstitutionell  im  Gefösssystem  sich  reflektirend.  Wenn  hier  Eme- 
tica nicht  nützen  oder  gar  schaden,  so  ist  das  eben  so  begreiflich,  als  wenn 
sie  im  beginnenden  Typhusprozess,  im  Stadium  seiner  Einleitung  mit  den 
Darmsymptomen  zugleich  die  etwa  vorhandenen  komplikatorischen  Leberor- 
scheinungen  verschwinden  lassen. 


Puchelt's*)  Ansicht  über  Anwendung  der  Emetica 
im  Typhus  ist  ungefähr  diese: 

Bevor  sich  der  eigentlich  typhöse  Krankheitsprozess  entwickelt  hat,  zur 
Zeit  der  sich  vorbereitenden  Erkrankung,  ehe  eine  Reflexbewegung  in  der 


1)  Lond.  med.  Gai.  22.  Dec.  1843. 

2)  Heidelb.  med.  An  aal.  Bd.  XI. 
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Blutwelle  (Fieber)  deutlieb  bemerkbar  ist,  sind  Brechmittel  nahezu  unfehl- 
bare Mittel,  um  den  Fortschritt  der  Krankheit  zu  verhüten,  ja  es  gehört 
zu  deu  Ausnahmen,  wenn  ungeachtet  der  angewendeten  Emeüca  der  Typhus 
doch  zum  Ausbruch  kommt.  Puchelt  bezieht  sich  dabei  auf  eine  sehr  be- 
deutende Anzahl  von  Beobachtungen. 

Wenn  der  genannte  Arzt  einen  Typhusfall  zur  Behandlung  bekommt, 
gibt  er  zunächst  ein  Brechmittel ,  lässt  dann  aber,  um  jegliche  Neulralisirung 
der  zu  erwartenden  Wirkung,  die  etwa  auf  gewöhnlichem  Diätwege  erfolgen 
könnte,  zu  verhüten,  während  der  nächsten  (drei)  Tage  nur  Wasserkost 
gemessen.  Wird  nach  der  Verabreichung  des  Brechmittels  ein  Diätfehler 
begangen,  so  ist  für  die  Sicherheit  der  prophylaktischen  Wirkung,  Ab- 
schneidung der  Krankheit,  nicht  einzustehen:  es  kann  dann  leicht  der  Ty- 
phus zum  Ausbruch  kommen. 

Zu  den  Ausnahmen,  dass  nach  Verabreichung  eines  Emeücums  doch 
Typhus  erfolgt,  gehört  ferner  der  Fall,  wenn  das  Brechmittel  in  seiner 
Wirkung  unter  dem  Nieveau  des  Gewöhnlichen  bleibt,  sehr  schwach  oder 
fast  überhaupt  nicht  wirkt.  Der  Grund  des  fehlschlagenden  Erfolges  soll 
dann  darin  liegen,  dass  die  Energie  des  Nervensystems  bereits  tief  ge- 
sunken war. 

Endlich  kann  derselbe  ausnahmsweise  Erfolg  eintreten,  wenn  das  Eme- 
ticum  erst  gegen  Ende  des  Vorbotenstadiums  gegeben  wurde. 

Wenn  bereits  Fieber  vorhanden  ist,  widerrälh  Puchelt,  noch  ein  Brech- 
mittel zu  geben. 

Zengerle*)  über  die  Anwendung  der  Emetica. 

Nach  manchfachen  Beobachtungen  während  eines  Zeitraums  von  sechs 
Jahren  ist  Zengerle  zu  dem  Resultat  gekommen,  dass  im  Anfange,  veno 
noch  keine  Spur  topischer  Veränderungen ,  keine  Diarrhoe,  keine  Empfind- 
lichkeit des  Unterleibes,  kein  Kollern  darin  wahrzunehmen,  wo  die  Zunge, 
wenn  auch  belegt,  doch  nicht  trocken ,  sondern  noch  feucht  ist,  die  Emetica 
den  besten  Erfolg  haben,  theils  zwar,  weil  sie  gastrische  Unreinig^eiten  ent- 
fernen, hauptsächlich  aber,  indem  sie  die  träge  funktioairenden  Sekretions- 
organe anspornen,  wodurch  Gelegenheit  zu  kritischen  Ausscheidungen  ge- 
geben werde.  Ausserdem  würde,  sagt  Zengerle,  der  Gesammtorganismus 
in  vortheilhafter  Weise  umgestimmt  und  dadurch  die  Wirkungs(5higkeil  der 
später  verabreichten  Mittel  erhöhet. 

Zengerle  wählt  als  emetische  Substanz  am  liebsten  allein  die  Brech- 
wurzel, und  hält  dafür,  dass  man,  wo  sie  nicht  auszureichen  scheine,  den 
Brechweinstein  nur  in  möglichst  kleiner  Dosis  beimischen  dürfe. 


*)  Würt.  med.  Korr.  Blii.  1845.  No.  27—29. 


Der  summarische  Erfolg  des  Brechmittels  ist  der,  dess  es  die  Krank- 
heit abkürzt 

Emetica  sind  jedoch  durchaus  kontraindicirt ,  sobald  irgend  weiche  An- 
zeichen vorbanden,  dass  sich  ein  örtlicher  Prozess,  namentlich  im  Darmkanal 
entsponnen.  — 

Zum  Beginne  der  Kur  des  sog.  Abdominaltyphus  empfiehlt  auch  Jach- 
ton l)  Brechmittel  (darnach  aber  ein  kräftiges  Abführmittel).  Hat  das  Brech- 
mittel nicht  hinlingtich  günstig  gewirkt,  so  soll  am  folgenden  Tage  wir 
Ader  gelassen  werden  etc. 

Lombard2)  gibt  Brach-  und  Abführmittel,  in  heftigeren  Fällen  wech- 
selnd einen  Tag  um  den  anderen. 

Paähful 8)  behandelt  die  Typbuskranken  auf  gefind  antiphlogistischem 
Wege  (ohne  Anwendung  der  Venäseküon),  sendet  aber  oft  dieser  Behand- 
lung ein  Emeticum  voraus. 

Gendrin*)  verwendet  die  Brechmittel  im  Typhus  nur,  wenn  während 
des  ersten  Zeitraums  der  Erkrankung  bedeutendere  gastrieche  oder  biliöse 
Erscheinungen  hervortreten. 

Caykanek*)  fand  nur  bisweilen  Emetica  erforderlich  und  wtH  Arm*) 
sie  gleicbMts  nur  unter  Umständen:  (bald  Purgantia,  bald  Blutentziehungen, 
bald  Brechmittel),  verwendet  wissen. 

Pucheä7)  (<L  Aeltere)  hält  die  Brechmittel,  ähnlich  wie  die  erstge- 
nannten Aliloren,  im  sog.  Vorbotenstadium  für  nutzlich,  wo  sie  in  der  Regel 
die  Krankheit  an  ihrem  weiteren  Vorschreiten  verhindern,  die  Vorbotenzeit 
darf  indtss  8  Tage  nicht  überdauert  haben,  und  ist  den  Kranken  (nach  dem 
Eroelicum)  nicht  alsbald  die  Ruckkehr  zu  ihrer  gewohnten  Diät  zu  erlauben. 


Nach  Schönlein's  Erfahrungen  schaden  die  Brechmittel  im 
Typhus  mehr  als  sie  nützen,  mit  Ausnahme  etwa  derjenigen  Fälle, 
wo  Indigestion  vorhergegangen  und  im  obern  Theöe  des  Darmkanals  Un- 
remigkeiten  vorbanden  sind,  die  man  auf  emetischem  Wege  entfernt,  so  wie 
wem  bereits  8 — 14  Tage  Diarrhoe  vorhanden  war  und  ei  zweifelhaft  ist, 
ob  man  eine  einfache  gastrische  Aßeklion  mit  Fieber  vor  sich  habe  oder 
beginnenden  Typhus. 


1)  Amerio.  Jeuro.  Movbr.  1833. 

2)  Gaz.  med.  de  Paris.  1839.  No.  9. 

3)  Lancet.  1837.  Vol.  I.  No.  12. 

4)  Journ.  de  Me*d.  par  Championiäre.  1846.  Decbr. 

5)  Terhandr.  d.  Wien.  Aerzte.  1844.  Bd.  Ht. 

6)  Rev.  med.-ettr.  Avrit.  185t. 

7)  Beidelb.  Anual.  1845,  XI.  4. 
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SchÖnlein  sah  mitunter  Typhöse  nach  der  Anwenduog  eines  Brechmittels 
schon  in  12 — 24  Stunden  verenden. 

In  diese  Ansicht  seines  Lehrers  stimmt  Canstatt  mit  ein.  Hinsichtlich 
der  Wahl  eines  zu  verabreichenden  Emeticums  räth  er  zur  Ipecacuanha, 
nötigenfalls  mit  einem  Zusatz  von  Cuprum  oder  Zincum  sulfuricum.  Den 
Brechweinstein  soll  man  wegen  seiner  Neigung,  nach  unten  zu  wirken, 
vermeiden. 

Denselben  Vorzug  gibt  Dr.  Köhler  der  Brechwurzel  vor  dem  Tartarus 
stibiatus,  und  stimmt  er  überhaupt  dem  erörterten  Verfahren  im  Ganzen 
bei.  Man  soll  nach  ihm  Brechmittel  nur  geben  bei  Typhen  oder  zweideu- 
tigen Magen-  und  Darmkatarrhen,  welche  sich  nach  einem  heftigen  Zorn, 
einer  Magenfiberladung  etc.  rasch  und  mit  solchen  Symptomen  entwickeln,  die 
beim  gastrischen  Fieber  als  sichere  Anzeigen  für  die  emetische  Behandlung  gellen. 


Ansicht  des  Verfassers. 

Ich  darf  zum  Theil  nur  resumiren,  was  ich  interkurrent  über  die  an- 
tityphöse  Anwendung  der  Brechmittel  gesagt  habe,  und  ist  dies  im  Wesent- 
lichen, dass  sie  im  eigentlichen  Typhus  eben  so  wenig  eine  rationelle,  nament- 
lich nicht  eine  den  Abortivzweck  gewissermaassen  gewaltsam  verfolgende  In- 
dikation finden,  als  die  in  ähnlicher  Absicht  verwendeten  Purgirmitlel. 

Es  lässt  sich  auf  keine  Weise  die  Behauptung  begründen ,  dass  man 
einen  schon  entwickelten  Typhus  noch  durch  Emetica  coupiren  könne;  was 
diese  Behauptung  zu  stützen  scheint,  beruht  auf  diagnostischen  Irrthümern, 
indem  man  verschiedene  gastrische  und  biliöse  Zustände,  bei  denen  sich 
etwa  typhusähnliche  Erscheinungen  zeigten,  mit  Typhen  verwechselte. 

Gewiss  sind  dagegen  Schönleins  Erfahrungen,  denen  übrigens  auch 
andere  namhafte  Aerzte  verwandle  an  die  Seite  steilen,  sehr  wohl  begründet, 
und  hat  es  durchaus  nichts  Abwendendes,  zu  glauben,  dass  ein  Typhus- 
kranker nach  12 — 24  Stunden  stirbt,  wenn  man  seinen  leidenden  Darm- 
kanal der  gewaltigen  Irritation  durch  Brechmittel  aussetzte. 

Im  schon  aperten  Typhus  sind  Emetica,  sei  es  zu  welchem  Zeitpunkt 
des  Verlaufs  immer,  irrationell  und  unter  allen  Umständen  gefährlich.  Mit 
den  Erfahrungen  stimmt  darin  die  Theorie  überein. 

Wurde  Tart  stib.  verabreicht,  so  setzt  man  den  Kranken  der  Gefahr 
einer  tumultuarischen ,  nicht  mehr  zu  beherrschenden  Diarrhoe  aus,  bedingt 
durch  die  heftig  erregte  Kongestion  zur  Darmschleimhaut, 
(weniger  durch  die  örtliche  Reizung,  obwohl  zum  Theil  auch  durch  sie), 
denn  der  Tart.  stib.  wirkt  auch  beim  Durchschlagen  hauptsächlich  vom 
Gefässsystem  aus,  wenn  man  sich  nicht  etwa  die  grob  mechanische  Vor- 
stellung machen  will,  dass  die  dem  Magen  einverleibte  Quantität  des  Stoffes 
sofort  durch  den  Pylorus  hindurch  in  den  Darm  befördert  werde.    Sei  es, 
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das8  man  das  Mittel  in  Solution  oder  in  Pulverform  gebe,  aufgelöst,  um 
vom  Blut  aus  su  wirken,  wird  auch  im  letzteren  Falle  genug  durch  die 
mügeoos8ene  Quantität  Wasser.  Dass  auf  den  TarL  stib.  Erbrechen  ent- 
stehe, hängt  ja  einzig  von  der  rasch  eintretenden  Deberreizung  der  Magen» 
oerven  ab,  sonst  könnte  es  überhaupt  nie  zum  Erbrechen  kommen,  sondern 
es  würde  stets  (in  Folge  der  konstitutionellen  Wirkung)  Durchfall  entstehen. 

Es  reicht  aber  ausserdem  schon  die  während  des  Brechaktes  obwaltende, 
stark  die  Organe  des  Unterleibes  influencirende  Anstrengung  und  Bewegung 
aus,  um  eine  gefährliche  Steigeruog  der  topischen  Affektion  zu  veranlassen. 

Die  Emetica  finden  ihre  rationelle  Anwendung  allein  in  den  für  ge- 
wöhnlich sogenannten  gastrischen  und  gastrisch -biliösen  Fiebern,  d.  h.  in 
denjenigen  Zuständen,  die  vorwiegend  auf  einer  atonischen  trägen  Funktio- 
oirung  der  Magenschleimhaut  oder  des  Leberpfortadersystems  beruhen  und 
oft  die  Einleitungen  zum  typhösen  Erkranken  repräsentiren.  Hier  nützt  das 
Brechmittel  nicht  so  sehr  (nach  der  vorherrschenden  Idee)  durch  materielle 
Entleerung,  sondern  vorzugsweis  durch  direkte  Anreizung  der  gastro-in- 
testinalen  Nerven,  welche  sie  durch  Steigerung  ihrer  Erregbarkeit  rasch  zu 
einem  solchen  Grade  der  Reaktionsfähigkeit  zurückfuhrt,  dass  sich  die 
in  der  Centralregion  der  digestiven  Prozesse  momentan  entstandene  Lücke 
alsbald  wieder  ausfüllt,  und  in  der  vegetativen  Gesammtenergie ,  so  weit 
selbige  von  der  Integrität  des  Nerveneinflusses  abhäugig  ist,  das  Gleichge- 
wicht wieder  hergestellt  wird. 

Von  diesem  Gesichtspunkt  aus  ist  die  Verwendbarkeit  der  Erbrechen 
bewirkenden  Methode  in  Bezug  auf  Typhuserkrankungen  zu  beurtheileu.  Hat 
man  also  Gelegenheit ,  die  Behandlung  in  einem  Falle  zu  leiten,  der  an  sich 
freilich  noch  ohne  prägnannt  ausgeprägte  Charakteristik  ist,  sich  jedoch  unter 
den  bekannten  Erscheinungen  der  Verstimmung  des  AllgemeingeJühls  und 
der  Abgeschlagenheit  (oder  der  entsprechenden  Verstimmung  in  der  Motori- 
tätssphäre)  darfuhrt,  und  örtlich  durch  belegte  Zunge,  diese  oder  jene 
anomale  Empfindung  in  der  epigastrischen  Gegend  und  etwa  durch  matten 
(abdominell  markirten)  Blick  eine  kommende  Unterleibsstörung  andeutet, 
und  darf  man  ausserdem  mit  einiger  Wahrscheinlichkeit  nach  Maassgabe 
der  Individualität  oder  der  im  Debrigen  obwaltenden  Verhältnisse  vermutheo, 
dass  es  nach  Verlauf  einiger  Tage  zur  Ausbildung  eines  Typhus  kommen 
werde,  so  verordne  man  —  wie  denn  dies  bei  fast  allen  gastrischen  Zu- 
ständen die  vornehmste  Präventivmaassregel  ist  —  ungesäumt  ein  kräftiges 
Brechmittel ,  damit  der  beabsichtigte  Zweck  auf  einmal  und  möglichst  sicher 
erreicht  werde.  Ein  Emeticuta,  wenn  ich  so  sagen  darf:  in  einer  Spiel- 
dosis nutzt  nicht  allein  nichts,  sondern  kann  selbst  eine  Verschlimmerung 
des  Zustandes  verursachen ,  indem  es  eine  gesteigerte  Erschlaffung  hinterlässt 

Nicht  durchaus  noth wendig  ist  es,  dass  .man  als  Brechstoff  die  Ipeca- 
cuaoha  oder  Zinc  u.  Cupr.  sulfUricum  jwähle  —  die  alte  Vorstellung  von 
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„tonisirenden"  Brechmitteln  ist  ein  Nonsens,  jedes  Brechmittel  ist  to  sich 
für  die  Ifagennerven  ein  Corpus  irritans  —  man  kann  (in  genügender  Gabe) 
den  Tartarus  stibiatus  ohne  Bedenken  anwenden;  glaubt  man  indes»  ganz 
sicher  gehen  zu  müssen,  so  empfiehlt  sich  eine  Verbindung  desselben  mit 
der  Brechwurzel,  oder  man  gibt  Vin.  stib.  allein  oder  in  Verbindung  mit 
Via  Ipecacuanhae. 

Wir  finden  hier  Gelegenheit,  an  die  obigen  Erörterungen  über  die  ab- 
ortive Methode  mittelst  des  Kalomels  noch  einige  Bemerkungen  in  Betreff 
einer  verwandten  Methode  zu  knüpfen,  die  namentlich  zunächst  von  Serres 
in  Aufnahme  gebracht  ist  und  ausser  einzelnen  Abänderungen  manche  Nach- 
ahmer gefunden  hat. 

Das  abortive  Verfahren  von  Serres1) 

beruht  auf  dem  Prinzip,  mittelst  einer  „konstitutionellen''  Quecksilberwirkoog 
Heilung  zu  erzielen.  Innerlich  wird  in  dieser  Absicht  der  Aethiops 
mineralis  verwendet  x(=  Hydr.  sulfur.  nigr.),  dessen  allgemeine 
Formel  ist: 

Rc.    Aeth.  mineral.  gr.  xvj 

Plv.  Gumm.  Tragac.  gr.  x 
Syr.  simpl.  q.  s.  ul  f.  piluL  No.  vj. 
D.  S.    Alle  2  Tage  4—6  P.  zu  nehmen. 

Daneben  werden  täglich  2 — 3  Drachmen  von  der  grauen  Salbe  in 
den  Unterleib  eingerieben. 

Nach  dieser  Methode  verfahren  namentlich  mehrere  französische  Aerzte: 
Becquerel*),  Cambrelin*),  Petit4),  Blaquüres,  Ancelon*),  ausserdem 
Dagincourt  •)  Mazade7)  u.  A. 

Becquerel  legt  vorzugsweises  Gewicht  auf  die  Entstehung  der  Salivation. 
Er  gibt  an,  dass  er  von  15  Kranken  14  dadurch  geheilt  und  die  Krank- 
heit durchschnittlich  nnr  10  Tage  gedauert  habe. 

Cambrelin  legt  die  in  einer  Strafanstalt  in  ftamur  von  ihm  gesam- 
melten Beobachtungen  vor. 


f)  Union  m6d.  Aug.  12.  1847. 

2)  Gas.  de  Paris.    1850.  37.  —  Ballet  de  l'Acad.  de  m*d.    Septbr.  fO.  1850. 
XV.  1017. 

3)  Arcb.  belg.  de  med.  milit  Febr.  185a  —  Union  möd.  Avr.  4.  1850. 

4)  Gaz.  möd.  de  Paris.  1848.  No.  2. 

5)  Gaz.  des  Höpit.  1852.  No.  136. 

6)  Gaz.  m*d.  de  Paris.  1848.  No.  8.  und  15. 

7)  Bullet,  de  Th6r.  Decbr.  1848.  —  Observat.  sur  Temploi  des  frictions  merc  etc- 
Noatp.  1837.  — 
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Der  Erfolg  ist  darnach  unter  der  Männerabtheilung  ein  vorzüglicher 
gewesen:  von  10  Patienten  soll  keiner  gestorben  seid. 

Es  wurden  2 — 8  Drachmen  Salbe  zu  Einreibungen  verwendet  und 
dabei  innerlich  12— 20  Gran  Schwefelqiiecksilber  gegeben.  Nach  den 
Einreibungen  wurden  erweichende  Umschläge  aber  den  Leib  gemacht.  Als 
Getränk  dienten  verschiedene  Acidula.  Nach  24  Stunden  nahm  der  Schmerz 
und  die  Spannung  des  Unterleibes  ab,  die  Trockne  der  Zunge  und  des 
Mundes  verlor  sich  etc. 

Die  Behandlung  der  erkrankten  weiblichen  Sträflinge  lieferte  zwar  auch 
manche  überraschende  Resultate,  aber  im  Ganzen  doch  nlfcht  ifa  dem  Maass, 
wie  jene  der  Männer. 

Die  Ursache  dieser  Erscheinung  sucht  dei  genannte  Am  in  örtlich 
(d&tettech- hygienisch)  ungünstigen  Einflüssen,  die  sich  auf  der  Weibersta- 
tion vorfanden,  und  kommt  er  in  Anleitung  dieses  Verhaltend  zu  dem  Sehtass, 
dass  die  Serre&che  Methode  nur  dann  einen  gütistigeri  Erfolg  verspreche, 
wenn  die  Abdominalerscheinungen  prädominfteü  arid  die  Reaktion  des  Ge- 
sammtorganismus  lebhaft  ist,  nicht  jedoch,  wenn  die  organische  Energie, 
die  Konstitution  im  Torwege  bereits  herabgesetzt  war. 

Petit  bezieht  sich  hinsichtlich  der  Nützlichkeit  der  in  Rede  stehedden 
Methode  auf  5  nach  einander  behandelte  zum  Theil  sehr  schwere  Fälle,  die 
sämmtlich  geheilt  wurden. 

Petit  fuhrt  als  die  hervorragendsten  Folgeerscheinungen  an,  dass  das 
Auftreten  des  typhösen  Exanthems  beschleunigt  würde  —  (war  es  wirklich 
ein  solches  und  nicht  blos  Resultat  der  Quecksilberanwendung?!)  —  dass 
ferner  die  Fieberbewegungen  ermässigt  wurden  und  bald  wohftfiaenderScb weiss 
hervortrat  Die  Erscheinungen  vom  Nervensystem  ätfs  sollet  üicht  so  rasch 
beseitigt  worden  sein. 

Fünf  derartige  Fälle  theiH  auch  Blaqiäbres  mit 

Anceton  will  von  20  Kranken  19  durch  den  Aethiops  mineralis  ge- 
heilt haben. 

Aehnlich  wie  das  Verfahren  von  Cambretin  ist  auch  das  Dagincourt- 
sche.  Es  können  nach  ihm  8 — 10  Tage  hingehen,  ohne  dass  mercuri- 
elle  Stomatis  sich  bemerkbar  macht.  Wenn  die  ersten  Erscheinungen 
derselben  auftreten,  soll  man  die  leidenden  Partien  mit  Gitronenscheiben 
bestreichen.  Das  Schwefefqueckrfilber  wird  fortgegeben,  jedoch  in  kleineren 
und  seltneren  Gaben  etc. 

Masade  Hess  in  5  Fällen  2— 3stündlich  ungefähr  2  Drachmen  Salbe 
(aus  gleichen  Tbeilen  Quecksilber  und  Fett  bestehend)  während  einiger 
(meistens  nur  weniger)  Tage  einreiben,  und  hatte  davon  glücklichen  Erfolg. 
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Beurlheilung  der  Methode. 

Als  „Methode"  ist  diese  Behandlungsweise  keineswegs  zu  empfehlen. 
Sie  ist  zunächst  in  den  leichten  Erkrankungsfällen  entbehrlich  und  in 
den  schweren  kann  sie  in  konstitutioneller  Beziehung  höchst  bedenklich 
werden. 

Namentlich  ist  es  unräthlich,  den  Aetbiops  mineralis  längere  Zeit 
in  grösseren  Dosen  zu  geben,  da  dann  bei  den  gleichzeitigen  Einreibungen 
um  so  leichter  ein  Speichelfluss  entsteht,  von  dem  man  sich  Gutes  —  un- 
geachtet der  Bequerer  sehen  Behauptung  —  nicht  zu  versprechen  hat. 

Deberhaupt  hat  das  Mittel  hier  innerlich  keine  rationelle  Indikation. 
CambreHn  gesteht  selbst,  dass  er  in  mehreren  Fällen  allein  die  Einreibungen 
anwandte  ohne  innerlich  vom  Schwefelquecksilber  Gebrauch  zu  machen»  und 
eben  so  rasche  und  erwünschte  Resultate  erlangt  habe. 

Dass  übrigens  (vorwiegend  in  Ansehung  der  Infriklionen)  die  Methode 
manche  gute  Erfolge  aufzuweisen  haben  möge,  darf  wohl  nicht  bezweifelt 
werden;  denn  allerdings  ist  sie  ja  —  worauf  es  eben  ankommt  —  eine 
antiphlogistische.  Sie  ist  es  nur  zu  sehr  (und  unvorsichtig),  denn  sie  setzt 
ohne  Noth,  indem  sie  eine  örtliche  Hyperämie  oder  Entzündung  im  Darm 
heben  will,  die  ganze  Konstitution  mehr  oder  weniger  einer  bedeutenden 
Schwächung  aus,  die  man  sonst  unter  allen  Umständen  möglichst  zu  ver- 
meiden sucht,  selbst  dann,  wenn  übrigens  stark  in  die  Gesammtökonomie 
eingegriffen  werden  muss.  . 

Auf  ein  sehr  Kleines  reducirt,  als  „Unterstützungen"  der  Behandlung 
sind  die  Quecksilbereinreibungen,  namentlich  wo  man  stärkere  Blutentzie- 
hungen scheut,  nicht  ohne  Nutzen,  und  kann  man  denselben  durch  die 
Anwendung  warmer  Ueberschläge  noch  erhöhen. 


Ganz  zu  verwerfen  ist  nach  meinem  Dafürhalten  der  innerliche  Gebrauch 
des  rothen  Präzipitat,  den  Galette  zu  V*— V»  Gran  gibt  und  empfiehlt 


2.   Die  antiphlogistische  Methode. 

Diese  Methode  ist  gleichfalls  (und  in  etwas  heute  noch)  höchst  exklusiv 
zur  Anwendung  gekommen  [Broussais,  Bouilland*)]  oder  man  bediente 
sich  ihrer  gewissermaassen  mit  Eklektik,  aber  dabei  doch  grösstenteils 
immer  noch  als  „Methode". 


*)  Clinique  de  l'höp.  de  la  Char.  Par.  1837.  1.  333. 
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Faithful1)  ist  für  ein  antiphlogistisches  Verhalten,  aber  er  empfiehlt 
das  Venäseciern  nicht,  man  soll  sich  auf  die  örtlich  antiphlogistische  Ein- 
wirkung beschränken.  (Dahin  gehören  denn  auch  die  von  ihm  häufig  an- 
geordneten kalten  Waschungen  des  geschorenen  Kopfes  bei  gleich- 
zeitiger Einhüllung  des  übrigen  Körpers. 

Gibon*)  lässt  nur  bei  robusten  kräftigen  Individuen,  und  zwar  gleich 
Anfengs  ein  Aderlass  anstellen.  Puchelt  *).  der  Aeltere  hat  verschiedentlich 
Blotentziehungen  angewendet,  im  Ganzen  aber  wenig  rechten  Erfolg  davon  ge- 
sehen, insonderheit  fand  er  sie  ohne  Nutzen  gegen  die  Gehirnerscheinungen, 
und  von  Kranken  mit  pneumonischer  Komplikation,  denen  Blut  entzogen 
wurde,  starben  ihm  mehrere.  In  manchen  Fällen  mit  hervorstechend  ent- 
zündlichen Symptomen  erwiesen  sich  nach  Czykanek4)  örtliche  wie  allge- 
meine Blutentziehungen  dienlich.  (Im  Debrigen  ist  seine  Hauplbehandlung 
die  mit  Chinin.) 

Vesignii*)  ist  für  Blutentziehungen  nur  im  ersten  Stadium,  daneben 
empfiehlt  er  verdünnende  und  säuerliche  Getränke.  Aran  •)  verfährt  in 
Bebreff  der  Antiphlogose  (im  engeren  und  weiteren  Sinne)  nach  Umständen. 

Nach  Bischoff7)  fährt  man  im  ersten  Stadium  am  besten,  wenn  man 
eine  gelinde  Antiphlogose  beobachtet,  z.  B.  bei  heftigem  Kopfschmerz  Blut- 
egel, kalte  Umschläge  etc.    Innerlich  Salmiak  etc.  in  Emulsionen  etc. 

Jackson  *)  lässt  nicht  gleich  zu  Anfang  Blut  entziehen ,  sondern  erst, 
wenn  die  übrige  (oben  angegebene)  Behandlung  in  1  —  2  Tagen  keinen 
genügenden  Erfolg  bot.  Ist  aber  die  Krankheit  an  sich  nicht  erheblich 
oder  ist  das  Individuum  von  schwächlicher  Konstitution,  so  soll  überhaupt 
kein  Blut  entzogen  werden. 

Im  ersten  Stadium  der  Krankheit  wendet  gleichfalls  Gendrin  °)  die  An- 
tiphlogose  an:  ein  und  selbst  zwei  Aderlässe.  Nebenher  zur  Mässigung  des 
Fiebers,  der  Hitze  etc.  kalte  Begiessungen. 

Hudson  10)  lässt  bei  gastrischer  Komplikation  (?)  Blutegel  oder  Schröpf- 
köpfe in  der  epigastrischen  Gegend  appliziren.  Schröpfköpfe  im  Nacken, 
bis  zu  5x  Blut  entziehend,  sollen  sich  vorzugsweis  wirksam  zeigen  gegen 


1)  Lanc.  1837.  Vol.  I.  No.  12. 

2)  Gax.  m*d.  cbir.  Jun.  1844. 

3)  Beidelb.  Ann.  1845.  II.  4. 

4)  Verhdl.  d.  wien.  Aerzte.  1844.  Bd.  III. 

5)  L'Onion  m6d.  1849.  No.  4. 

6)  Bev.  mld.-chir.  Apr.  1853. 

7)  Verhdl.  d.  wien.  Aente.  1843.  Bd.  D. 

8)  Americ.  Journ.  Nov.  1838. 

9)  Journ.  de  Möd.  p.  Cfaamp.  Dcbr..  1846. 

10)  Bemerk,  über  d.  Behandl.  d.  Febr.  typhosa  etc. 
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(Bio  eigen  Ding  ist's  freilich  mit  diesem  „Takt'4,  namentlich  hinsichtlich 
des  ümstandes,  dass  man  häufigen  Berufungen  darauf  begegnet»  wenn  das 
deduktive  Wissen  ausgegangen  ist  und  die  reine  Empirie  in  den  Vorder- 
grund tritt  —  Von  diesem  Gesichtspunkt  aus  kann  eigentlich  in  der  Be- 
handlung des  Typhus  nur  nach  beschränkter  Haassgabe  vom  praktischen 
Takt  die  Rede  sein,  denn  die  Pathogenese  des  Typhus  ist  eine  ziemlich 
klare  und  verlangt  wenigstens  den  obersten  Grundsätzen  nach  immer  eine 
gewisse  Identität  der  Kurbestrebungen.  Den  Grad  dieser  Identität  in  allen 
gegebenen  Fällen  einigermaassen  sicher  und  leicht  herausfinden  zu  können  — 
diese  Fähigkeit  möchte  ich  hier  am  ersten  als  Takt  bezeichnen.)  — 

Ueber  die  rationelle  Art  der  antiphlogistischen  Behandlung  werde  ich 
weiter  unten  das  Nötbige  ergänzen. 


3.    Die  tonisirende  und  die  stiraulirende  Methode. 

a)  Oie  tonisirende  Methode. 

Dass  man  von  einer  ab  initio  tonisirenden  und  mehr- weniger  anti- 
spastischen Behandlung  in  einer  Krankheit,  die  wie  der  Typhus  nie  ohne 
irgend  welche  Irritativzustände  sich  einführt  und  alsbald  beinahe  ohne  Aus- 
nahme mit  deutlichen  Entzündungsphänomenen  einhergeht,  nichts  Gutes  er- 
warten dürfe,  liegt  auf  der  Hand.  Aber  nichts  desto  weniger  hat  man  auch 
sie  zu  einer  mehrmfnder  speziellen  Methode  erhoben,  welcher  verschiedent- 
lich modificirte  Ausfuhrungen  zu  Theil  wurden.  Es  wurde  dabei  von  der 
befangenen  Idee  ausgegangen,  dass  man  im  Typhus  eine  Krankheil  aner- 
kennen müsse,  deren  eigentliches  Wesen  auf  einer  gleich  anfänglich  vor- 
handenen Erschlaffung  in  der  gesammten  Organisation  (mit  vorzüglichem 
Ergriffensein  des  Blutlebens)  beruhe.  Zum  Theil  wenigstens  aus  diesem 
Grunde  ist  hier  die  Anwendung  der  Rhabarber,  China,  der  Säuren, 
des  Bleis,  Alauns  und  anderer  Präparate  zu  erklären. 

Da  ich  nächst  der  Erörterung  dieser  besonderen  Methoden,  wie  sie 
zu  allgemeinerer  Geltung  dann -wann  gelangten,  noch  über  einzelne  Reihen 
besonderer  Mittel  mich  verbreiten  werde,  darf  ich  hier  kurz  sein  und  mit 
dem  Hinweis  auf  die  folgenden  Abschnitte  übergehen  auf  die 

b)  Methode  des  Stimulirens, 

die  genau  genommen  einem  Tbeile  nach  gleichfalls  dem  Prinzip  des  Toni- 
sirens  sich  anschliesst 

In  jener  extravaganten  Richtung  des  Brownianismus  ist  freilich  ihr 
Aufkommen  schwer  begreiflich,  denn  meistens  bekundet  die  Krankheit  im 
Beginn  ihren  Reizcharakler  deutlich  genug;  dass  dagegen  die  Aente,  wenn 
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m  ihren  Gegenstand  nicht  eben  tief  durchdrangen,  in  einem  gewiesen  mitt- 
leren Grade  auf  die  (angebliche)  Notwendigkeit  des  Reiaens  verfielen,  läset 
sieh  ans  dem  Umstände  leicht  erklären,  dass  sich-  gewöhnlich  bald  am 
Typbasprozesse  die  Attribute  von  Schwäche,  d.  h.  gesunkener  organischer 
Energie  manifestum 

Dass  diese  Schwäche  Anfangs  nur  eine  scheinbare  sei,  etwa  nach  Art 
jener  Schwäche,  die  sich  bei  Kranken  bemerkbar  macht,  welche  an  heftiger 
Lungenentzündung  leiden,  und  verschwindet,  sobald  reichlich  zur  Ader  ge- 
lassen worden,  blieb  unerkannt.  Man  begriff  nicht,  dass  Eingenommenheit 
des  Kopfes,  ein  Grad  von  Somnolenz  etc.  lediglich  Folgen  einer  örtlichen 
Entzündung  sein  können  Nirgend  tritt  dies  Verhalten  deutlicher  hervor, 
als  in  der  Bronchopneumonia  infantum.  Die  Kleinen  liegen  in  apathischem 
Zustande  da,  ja  scheinen  bei  bleichem,  leblosem  Angesicht  mitunter  so 
schwach  zu  sein,  als  wäre  die  nächste  Hinute  ihr  Sterbetermin.  Ich  habe 
mehrere  derartige  Fälle  in  der  Konsultationspraxis  beobachtet.  Es  wird 
eine  entsprechende  Quantität  Blut  entzogen  und  —  man  beobachtet  schein- 
bar kontrastirende  Symptome:  der  Puls,  die  Energie  des  Herzens  hebt  sich, 
während  das  Sensorium  frei  wird!  Dies  zu  wissen  und  zu  würdigen  ist 
für  den  Praktiker  von  unendlicher  Wichtigkeit.  Er  macht  unter  100  Malen 
lOOmal  einen  Fehlgriff,  wenn  ihm  die  Einsicht  in  dies  Verhallen  abgeht. 

Ganz  etwas  Aehnliches  lässt  sich  leicht  auch  im  Typhus  beobachten. 

Es  kann  ein  intensiver  Grad  von  cerebraler  Depression  und  Apathie 
gleich  im  Beginne  der  Krankheit  statthaben,  wenn  die  örtliche  Metamor- 
phose mit  Heftigkeit  vor  sich  gehl:  das  vorhandene  Fieber  scheint  sogar 
(dem  Unkundigen)  gleich  Anfangs  den  sog.  nervösen,  torpiden,  lentesciren- 
den  Charakter  an  sich  zu  tragen.  Aber  eben  hier  geschieht  es,  dass  nach 
einer  Blutentziehung  baldigst  noch  eine  und  abermals  eine  nothwendig  wird, 
denn  das  Hinderniss  des  normalen  Kreislaufs,  welches  in  und  von  der  Ent- 
zündung unterhalten  wurde,  ist  auf  antiphlogistischem  Wege'in  seiner  Wir- 
kung geschwächt,  so  dass  gerade  nun  erst  ein  voller  Puls  sich  entwickelt 
und  plötzlich  ein  sthenisches  Fieber  eingetreten  zu  sein  scheint,  Momente, 
die  jetzt  ihrerseits  von  Neuem  zur  Antiphlogose  auffordern. 

Dass  jedoch  Aerzte,  welche  diese  Eigenthümlichkeit  übersahen, 
schon  von  vornherein  von  der  scheinbar  vorhandenen  Theilnahmlosigkeit 
und  Nervosität  der  Patienten  sich  zur  Statuirung  wirklich  real  gegebener 
Schwäche  verführen  liessen  und  diese  durch  Reizmittel  bekämpfen  wollten» 
fegt  nahe. 

Man  bediente  sich  der  verschiedensten  Stoffe  dieser  Art,  namentlich 
des  Kamphers  und  Moschus,  so  wie  der  Valeriana  und  Arnica.  Mit 
der  Verirrung  in   die  Reizidee   ging  es  gar  so  weit,   das  man  den  un- 
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schuldiges  Wolverleih-Blumen  hinsiohtiicb  der  apathischen  GeMraanllode 
im  Typhus  spezifische  Kraft  zuschrieb  l). 

Auch  die  Serpentaria  und  Angelica  waren  behebt  Fern«  An* 
moni um präparate,  verschiedene  Naphthen  und  Aetherarten,  Phosphor, 
Wein  und  sonstige  Spiriluosa. 

Den  Wein  empfehlen  vorzugsweis  die  Engländer;  Stokes,  Gram, 
Hudson  etc. 

Stokes  verfährt  in  Fällen,  wo  die  Schwäche  nicht  allzu  gross  ist,  so- 
gar allgemein  „reizend"  und  örtlich  „antiphlogistisch44.  Cum  granosalis 
genommen  beruht  diese  Manier  allerdings  auf  einer  Wahrheit  Ich  möchte 
jedoch  furchten,  dass  Viele,  die  nach  diesem  Ausspruch  des  erfahrenen 
englischen  Arztes  handeln,  sich  zu  einem  Nimis  verleiten  lassen;  jedenfalls 
müssle  z.  B.  der  von  Stokes  empfohlene  Wein  nur  in  homöopathischer 
Dosis  einverleibt  werden. 

Ein  theils  reizendes,  theils  antiphlogistisches  Verfahren,  welches  einer 
vernünftigen  Deutung  nicht  entbehrt,  ist  z.  B.  das  von  Lattemand  und 
MackirUosh  in  einzelnen  Fällen  beobachtete,  in  welchen  Kranke  dadurch 
am  Leben  erhalten  wurden,  dass  man  ihre  Extremitäten  mit  siedendem 
Wasser  übergoss,  während  man  den  Kopf  mit  Eis  belegte. 

Stokes 2)  erzählt  von  Genesungsfallen ,  in  welchen  an  einer  Stelle  ein 
Vesikator  auf  den  Kopf  applizirt  wurde,  während  der  übrige  Theil  desselben 
mit  kalten  Umschlägen  bedeckt  wurde. 

Nach  Hudson*)  soll  hei  der  ersten  Klage  über  Schwäche  als  Regel 
gelten,  dass  man  Wein  verordne,  täglich  3iv,  die  selbst  bis  zur  doppelten 
Quantität  und  5x  erhöhl  werden  können.  —  Ein  jedenfalls  schädliches  Ver- 
fahren, als  Regel  hingestellt 

Ausser  dem  Wein  empfiehlt  Graues  auch  Bier,  Thee  und  Kaffee, 
fügt  jedoch  hinzu,  dass  alle  diese  Substanzen  mit  Vorsicht  zu  gebrauchen  seien. 

Ein  eifriger  Lobredoer  des  Thee's  als  Reizmittel,  namentlich  wenn 
Co  na  vorhanden,  iet  PercivcU. 

Puchelt*)  ist  der  Meinung,  dass  Reizmittel  zu  Anfang  immer  schäd- 
lich/ später  aber  ohne  auffälligen  Nutzen  sind,  vom  Kampher  und  Mo- 
schus hat  er  indes*  einige  Male  gute  Erfolge  beobachtet. 


1)  $o  gar  sehr  braucht  man  sieb  ftber  Derlei  allerdings  nicht  zu  wundern. 
Sollte  doch  die  Aroica  selbst  bei  Gehirnblutungen  höchst  vorteilhaft  wirken! 
Und  hat  Thomson  Strychnin  in  der  Pflanze  entdeckt  und  leitet  le  Marder  ihre 
Wirksamkeit  von  der  in  den  ßlüthen  reichlich  vorkommenden  Trypeta  arnieivora 
(Fliegenlarven)  ab,  warum  sollte  die  Phantasie  nicht  auch  ein  spezifisch  wirkendes 
Cerebrin  darin  auffinden  dürfen I  — 

2)  Loc.  cit.  pag.  270. 

3)  Cf.  die  oben  angeführte  Schrift  Hudson?  s. 

4)  Loco  supra  cit. 


399 

Kpstevar*)  gibt  bei  zmjehmepden  Scbwindep  der  Kräfte,  wenn  andre 
MiUe|  yejgebljcb  waren,  stündlich  gr.ß  Moschus.  ßqssejbe  Mittel  empfiehlt 
auch  Stol&s,  ahpr  in  grossen  Gaben,  gr.  x  — xv  pr.  dosi,  allein  oder  in, 
Verbindung  rqit  Kaippher  oder  Ammonium. 

Rayer2)  verordnete  den,  Kampfer  in  Pillenfonfl,  zu  gr.  v — x — xv 
pro  $e,  und  lobt  seine  Erfolge. 

Neben  dem  Kampher  hat  denn  auch  die  Sumbulwufzel  ihre  Ver- 
wendung gefunden.  Thi^lmann  a)  verabreicht  sie  als  Infus  zu  5ß  auf  3vj 
oder  als  Tinktur,  3— 4stündlich  zu  gtt.  xv — xxv. 

Biichoff  hält  die  Reizmittel  nur  im  sog.  adynamischen  (dritten)  Sta- 
dium der  fyanjtheit  für  indicirt.  —  Eine  sonderbare  Ansicht  bringt  Ram- 
pold4)  vor:  er  will  mit  Reizmitteln  den  Typhus  abgeschnitten  haben  ( —  war 
es  Typhus?)  —  wenn  das  „Kontagium*  lange  vor  Ausbruch  der  Krankheit 
auf  den  Organismus  gewirkt  und  einen  deprrmirenden  EinQuss  auf  denselben 
geübt  hatte!! 

Todd5)  „will"  über  18  Patienten,  die  an  exanthematischem  Typhus 
litten,  dadurch  mit  Erfolg  behandelt  haben,  dass  er  ihnen  Tag  und  Macht 
alle  halbe  Stunde  eine  halbe  Unze  Branntwein,  und  alle  2  Stunden  eine 
Mischung  von  Spir.  aeth.  chlor.  gtl  x,  Ammon.  carb.  gr.  v  und  3j  Aq. 
desl  reichen  liessü  (Daneben  bekamen  sie  starke  Fleischbrühe  nach  ihrem 
Belieben.)  Den  Kopf  Hess  er  rasiren  und  ein  Vesikator  darauf  legen.  Aus 
der  genannten  Zahl  soll  nur  Einer  gestorben  sein.  —  Ein  ganz  eigentüm- 
licher Typhus,  der  sich  mit  Glück  in  dieser  Weise  behandeln  lässtü  Eine  um 
so  merkwürdigere  Erscheinung,  da  sie  vom  Jahre  der  Intelligenz  1853  dalirt 

Doch  auch  noch  1852  wurde  wieder  der  Phosphor  gegen  Typhus6) 
empfohlen.     Woley7)  verordnet  denselben  wie  folgt: 

Rc.    Phosph.  gr.  j 
8olv.  in 
OL  Tereb.  et 
AlkoL  m  3j 
addendo 
OL  Caryoph.  gtt.  x. 
M.  J()P  S.    Dreimal  tägl.  m  \  tyssl.  voll  Tiscbwein  davon  15  Tropfen 
zu  nehmen. 


\)  Oest.  med,  Wochenschrift.  1844.  No,  4. 

2)  Ann.  de  Tberap.  Seplbr.  1825. 

3)  Med.  Zeil.  Russlands.  1847.  No.  1. 

4)  Würt.  Korr.  Bltt  1846.  No.  13—15. 

5)  Med.  Times  1853. 

6)  Typhöse  Fieber. 

7)  Zeitechr.  für  Nat.  u.  Heilkde.  in  Ungarn«  1852.  Jan. 
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Gegen  die  verschiedenerlei  sog.  adynamischen ,  nervösen,  typhösen 
Fieber  empfiehlt  Hirschmann1)  ein  Mittel,  welches  theils  der  Valeriana, 
theils  den  balsamischen  Stoffen  und  in  gewisser  Beziehung  selbst  dem 
Moschus  wirkungsverwandt  sein  soll:  es  ist  die  Vanille,  zu  3j — 5j  auf 
3iv — v  Infus  -Kolatur,  in  etwa  24  Stunden  zu  verbrauchen. 

Ausser  von  Stokes,  Todd  u>  A.  wird  das  kohlensaure  Ammonium  na- 
mentlich von  Rühle*)  bei  Komplikation  mit  Morb.  Brightii  gegeben,  und 
soll  darnach  oft  eine  Vermehrung  der  Urin-Sekretion  erfolgen. 

Den  Liquor  Ammon.  caust.  hat  Rupprecht  als  ein  Abortivmittel 
gegen  Typhus  (und  Anthrax)  empfohlen  (zwischen  welchen  beiden  Zu- 
ständen eine  grosse  Analogie  herrschen  soll),  und  zwar  in  der  Mischung  von 

Rc    Liq.  Ammon.  caust  3j 
Aq.  desL  3iy 
Muc.  G.  arab. 
Syr.  simpl.  ää.  5j 

Rupprecht  fordert  zu  weiteren  Versuchen  mit  diesem  Mittel  ausdrück- 
lich auf,   was  jedoch  wohl  nicht  nöthig  sein  möchte. 

Nach  der  Worm'schen  Methode  empfiehlt  Guipon  8)  zur  Zeit  der  Ady- 
namie,  zumal  wenn  komplizirende  Brustaffektionen  zugegen  sind,  eine  Li- 
monade aus  Infus.  Arnicae  mit  Acid.  sulfuric.  und  Kampher, 
Wein  etc.  Der  Wein  wird  unvermischt  oder  mit  einem  Zusatz  von  Al- 
kohol gegeben,  und  zwar  in  grossen  Gaben,  wenn  nicht  schon  von  Anfang 
an  Wein  verordnet  worden  war. 

Beer*)  räth  überhaupt  die  stimulirende  Heilmethode  an.  Wintrich*) 
fordert  ausser  4  anderen  (von  Haller  angegebenen)  Indikationen  zur  Be- 
handlung als  fünften  Punkt:  fortwährende  Darreichung  von  Fleischbrühen 
und  baldige  Verordnung  von  Bier  oder  Wein. 


Dass  der  exakte  Brownianismus  in  der  Therapie  des  Typhus  nicht 
an  seinem  Platze,  bezweifelt  gegenwärtig  Niemand,  für  den  modifizirten,  be- 
schränkten sind  indess  noch  Manche,  weshalb  im  Allgemeinen  auch  heute 
die  Empfehlungen  der  stimulirenden  Heilmethode  nur  mit  Vorsicht  aulge- 
nommen werden  dürfen. 

Ich  erwähnte  schon,  dass  nicht  jede  Schwäche  auf  wirklicher  De- 
pression  der   Nerven -Energie   beruhe,    aber  allerdings   kommt   in  jedem 


1)  Oest  med.  Wochen  sehr,  von  Dr.  ».  Reimam.  1842.  No.  46. 

2)  Günsb.  Ztschr.  1852.  III.  5. 

3)  Rev.  möd.  chir.  Aoüt.  1852. 

4)  Verhandl.  d.  wien.  Aerzte  1843.  Dd.  II. 

5)  Wien.  Wochenschr.  Not.  1853. 
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Typhus,  der  einen  längeren  (insonderheit  einen  protrahirten)  Verlauf  durch- 
macht, eine  Periode,  wo  ein  mehr-rainder  bedeutender  Grad  reeller  Schwäche 
sich  bemerkbar  macht  Indess  auch  hier  ist  nicht  in  allen  Fällen  eine  kon- 
eise Stimulation  die  conditio  sine  qua  non;  sondern  es  werde  zunächst 
dületisch  gleichsam  vorgefühlt,  ob  nicht  die  Natur  eben  auf  diesem  Wege 
sich  zu  roboriren  inklinire.  Sollte  dem  nicht  so  sein,  sollten  namentlich 
die  Digestion* -Organe  selbst  (der  Hagen  etc.)  in  atonisch -torpider  Ver- 
frating  (Ataxie  der  alten  Schulen)  sich  befinden  und  zur  Kräftigung  der 
organischen  Funktion  incitirender  Subsidien  bedürfen,  dann  darf  der  Arzt 
kein  Bedenken  tragen,  wirkliche  Reizmittel  in  Anwendung  zu  bringen,  nur 
kommt  es  darauf  an,  dass  die  rechten  gewählt  werden.  Nicht  Moschus, 
nicht  Kampher  (obwohl  noch  eher  als  jener),  auch  nicht  die  leicht  über- 
reizenden Aether-Arten  oder  der  von  Hudson  empfohlene  Punsch  oder 
gar  Liq.  Ammon.  caust.  und  ähnliche  Mittel  sind  hier  am  Orte,  sondern 
(je  nach  Umständen)  gelind  reizende  Gewurzzusätze  zu  der  Nahrung,  die 
leichleren  sog.  Aromatica  (auch  Amara),  Bouillon,  Thee,  Kaffee 
und  namentlich  ein  alter  guter. Franzwein,  Portwein  oder  Scherry. 


Die  Engländer  haben  gewiss  Recht,  wenn  sie  für  die  Mehrzahl  der 
Fälle  vor  allen  übrigen  Mitteln  dem  Wein  den  Vorzug  geben.  Dass  sie 
tum  Theil  in  der  Vorliebe  für  denselben  zu  weit  gehen,  ist  ein  Fehler, 
aber  kein  Grund,  gegen  seine  Verwendung  überhaupt  zu  remonstriren. 

Auch  in  Bezug  auf  die  speziellen  Momente,  wo  schon  während  etwa 
der  ersten  &  Tage  der  Krankheit  z.  B.  bei  an  sich  schwächlichen  Indivi- 
duen eine  Anregung  der  organischen  Thätigkeit  ndthig  erscheint,  damit  die 
eriahmeode  Energie  auf  naturgemässem  Wege  bis  zu  Ende  aus  den  schwe- 
benden Prozess  günstig  durchzumachen  im  Stande  sei,  gibt  es  (fast  ohne 
Ausnahme)  kein  Reizmittel,  von  dem  man  bessere  Wirkung  zu  hoffen  hätte, 
als  den  Wein.  Den  Zusatz  anderer  Spirituosen,  wie  Einige  empfehlen,  halle 
ich  nicht  für  zweckmässig. 


4.  Die    exspektativ-symptomatische    und   die   hydropathische7 

Methode. 

a)   Die  exspektativ-symptomatische  Methode*) 

ist  ab  konkretes  Kurverfahren  gegen  Typhus  hier  wie  überhaupt  im  Krank- 
sein ein  Ergebniss  der  neueren  Studien. 


*)  Ct  bemerk,  üb.  d.  in  Bilin  häufig.  Intest  Nerv.  Fieb.  v.  Reust.  —  Verhdl. 
*•  wien.  Aente  1843.  Bd.  II.  Moos.  —  Wien.  Ztschr.  If.  1  —4.  Dietl.  — 
IL  23 
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tcb  habe  bereits  an  einem  anderen  Orte l)  nachgewiesen,  was  von  dem 
Abwarten  und  symptomatischen  Handeln  in  Krankheiten  (als  Methode)  n 
halten  sei.  Aber  —  wie  ich  auch  dort  darauf  aufmerksam  machte  —  in 
der  Methode  liegt  jedenfalls  doch  etwas ,  was  der  Berücksichtigung  im  hohen 
Grade  werth  ist:  nämlich,  dass  sie  eine  Reaktion  —  ähnlich  wie  die  Kak- 
wasser- und  homöopathischen  Behandlungsweisen  —  gegen  die  Miere  Manie 
des  Medicinirens  repräsentirt.  Aus  diesem  Grunde  hat  sie  wenigstens  indi- 
rekt ein  besonderes  Verdienst  sich  um  Krankheiten,  wie  es  eine  der  Typhus 
ist,  erworben. 

Der  treffliche  Dubliner  Arzt :  Graves*),  der  sich  insonderheit  die  Fest- 
stellung einer  rationellen  Behandlung  des  Typhus  hat  angelegen  sein  lassen, 
repetirt  aus  Dr.  Rutty's  Berichten  ober  eine  Nervenfieberepidemie,  dass  die 
Sterblichkeit  unter  denen  am  grössten  gewesen,  welche  der  besten  Pflege 
genossen,  dass  dagegen  die  durchschnittlich  genesen  seien,  die  man  ihrem 
Schicksale  überlassen  habe.  „Viele  Kranke  starben44,  fugt  er  dann  hinzu, 
„ex  nimia  diligentia  medici  und  die  Sterblichkeit  war  deshalb  unter  den 
reichen  Leuten  am  bedeutendsten.  Liest  man  in  der  Synopsis  von  Cheyne 
und  Barher  den  Heilplan,  der  früher  befolgt  wurde,  so  muss  man  aller- 
dings gestehen,  dass  es  eben  so  schwer  war,  den  Aerzten  als  der  Krank- 
heil zu  entrinnen.  Seit  jener  Zeit  bat  sich  jedoch  das  ärztliche  Verfahren 
bedeutend  geändert,  und  Niemand  kann  leugnen,  dass  in  Typhusepidemien 
gerade  die  ärmste  Klasse  am  meisten  leidet,  während  reiche  Leute,  die  einer 
sorgsamen  ärztlichen  Pflege  gemessen,  meistens  genesen". 

Daran  knüpft  der  Autor  die  Bemerkung,  dass  es  (nach  gegenwärtigen 
Begriffen  über  Pathologisches)  keine  Krankheiten  gebe,  bei  welchen  eine 
umsichtige  und  geschickte  Behandlung  wirksamer  und  nöthigor  sei, 
als  die  Typhen. 

Ich  glapbe,  dass  man  Graves  darin  vollkommen  beistimmen  muss. 

Die  Frage  ist  jedoch,  worin  nun  diese  „umsichtige"  und  „geschickte* 
Behandlung  bestehe,  und  wäre  wohl  in  diesem  Belange  unter  einem  näher 
zu  bestimmenden  Anschluss  an  die  exspektativ-  symptomatisch  behandelnde 
Schule  zunächst  zu  antworten:  darin,  dass  man  das  Handhaben  der  vielen 
spezifischen  Mitlei  bei  Seite  lasse  und  auf  das  starre  Festhalten  an  Verfolg 
einer  (meist  ererbten)  Theorie  verzichte.  Des  Näheren  bestimmt  sich  ge- 
dachter Anschluss  dadurch,  dass  ausser  der  Berücksichtigung  des  Grond- 
übels  möglichst  wenig  gethan  und  namentlich  die  fernere  Abwickelung 
des  Prozesses  sich  grösstenteils  selbst  überlassen  bleibe. 


1)  Beiträge  zur  rat.  Therapie  u.  s.  w.    Serl.  iug,  Hirschwald  1857. 

2)  Cf  Stoku,  Op.  cit.  p.  365. 
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Das  eigentlich  e*spekt*tiv-symptomalische  Verfahren  etkeöflt  hingegen 
überhaupt  die  Möglichkeit  nicht  an,  das*  mäh  je,  tu  Anfang  oder  späte* 
aktrr  in  den  Krankheitsprofcess  eingreifen  könne,  indem  dabei  fecht  eigent- 
lich der  Gedanke  an  die  typische,  kosmische  Natur  des  Typhus  *>rschwebL 


Die  neuere  Methode  nannte  ich  kollektiv  die  exspektativ- symptoma- 
tische; sie  setzt  sich  ursprünglich  aus  zweien  zusammen:  der  röin  ab- 
wartenden, wie  sie  versuchsweise  PMdoQnel  einschlug,  und  der  symp- 
tomatischen die  wie  Canstatt  sagt,  leicht  iu  viel  thut  und  duf  jede* 
Symptom  geschäftig  ein  Hitteichen  stopft. 

Dieser  Fehler  der  Geschäftigkeit  klebt  der  heutigen  exspektativ* symp- 
tomatisch handelnden  Schule  eben  nicht  an»  ja  sie  thut  oft  so  wenig,  dass 
sie  lediglich  beim  Exspektiren  verharrt. 

Piidagnel1)  ist  hierin  das  Muster  gewesen.  Er  überiiess  das  gaöze 
Heüungsgeschäfl  der  Natur.  .  Vielleicht  haben  zahlreiche  schlimme  Erfolge 
der  antigastrischen  Methode  den  genannten  Arzt,  der  in  den  Abführmitteln 
zaTor  die  namentlichste  Aushülfe  gesucht,  zu  diesem  Umschwünge  Vir» 
anlaset. 

Während  eines  halben  Jahres  wurden  die  gesammteil  Kranken  Ptö~ 
dagnets  ohne  Unterschied  nur  mit  frischer  Luft,  frischer  Wische  und 
Titanen  (:  Aepfelabkochungen ,  Johannisbeersaft  in  reichlichem 
Wasser,  Dextrinsyrup  in  reichlicher  Flüssigkeit  etc.)  behandelt. 

Der  Gesammterfolg  war  (während  inzwischen  häufig  hypostatische  Pneu» 
monien,  Anasarca  und  Ascites  beobachtet  wurden),  dass  von  65  auf  diese 
Weise  behandelten  Kranken  nur  zwei  starben. 

Allerdings  ein  Resultat,  welches  Beachtung  verlangt  (Wenn  man  auch, 
nebenbei  gesagt,  aus  den  resp.  Relationen  die  Vermuthung  sollte  schöpfen 
dürfen,  dass  unter  jenen  65  Patienten  sich  mehrere  befunden  haben»  deren 
Krankheit  nur  in  leichteren  gastrischen  Affektionen  bestand). 

Aber  wie  viel  besser  wird  häufig  sich  der  Erfolg  gestalten  müssen, 
wenn  bei  dem  Festhalten  an  dem  Grundsatz  des  Wenigthuni  in  tempore 
da  oder  dort  dem  Prozess  ein  Kunstbeistand  geleistet  wird,  wo  er  an  sich 
entweder  zu  erlahmen  oder  durch  Zutritt  ungünstiger  sonstiger  Momente, 
wie  sekundäre  Pneumonie,  Bronchitis  etc.,  bedroht  zu  werden  anfängt! 


Soldin*)  sagt  von  HamemjWs  Behandlung  des  Typhus,  dass  ihre  Er- 
folge wenigstens  zu  den  besten  zählen,   die   seither  erzielt  worden   sind. 


1)  GL  Schmidt  $  Jabrbüchtt  Bd.  XIV,  p.  1*. 
—  Gm.  ntatd.  de  Paris,  1835.  No.  45. 

2)  Grundzüge  u.  rat.  Ther.  Stockh.  1854.  p.  5. 
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Ich  will  das  zugeben,  man  darf  es  sogar  ohne  Weiteres  vermulheo,  weil 
Hameny'k  eben  das  vermeidet ,  was  sonst  so  häufig  Ursache  zu  ungünstig«) 
Resultaten  wird:  das  Ueberstürmen  mit  Arzneistoffen;  aber  damit  ist  noch 
nicht  gesagt,  dass  sich  überhaupt  .nicht  noch  bessere  Erfolge  gewinn« 
lassen,  dass  es  nicht  eine  Manier  des  Bebandeins  gibt,  welche  die  (relativ) 
besten  gewährt  

Ich  kann  mich  hier  nicht  tiefer  auf  dieses  Thema  einlassen,  da  es  zu 
weit  abfuhren  wurde.  Wahr  ist  es,  dass,  wie  Brefeld1)  bemerkt,  die 
Lehrbücher  grösstenteils  noch  fortfahren,  gegen  jede  Krankheit  pharma- 
zeutische, pyramidenförmige  Batterien  aufzufuhren,  die  an  der  Spitze  in 
Naturkräfte  (:  Magnetismus,  Galvanismus,  Elektricität)  auslaufen,  welche 
selbst  kaum  ausreichend  in  ihrer  eigensten  Natur,  geschweige  in  ihren 
Heilwirkungen  erkannt  sind,  und  doch  einer  sehr  grossen  Anzahl  der 
schwersten  und  hartnäckigsten  Krankheitsformen  zur  Ausgleichung  dienen 
sollen;  wahr  ist  es,  dass  dadurch  insonderheit  der  Anfänger  ein  übergrosses 
pharmazeutisch  gestütztes  Selbstvertrauen  sich  aneignet,  dagegen  kaum  je- 
mals erfährt,  wie  sich  die  Krankkeit  macht  beim  ruhigen  Ablauf,  ohne 
irgend  medizinische  Eingriffe  —  aber  eben  so  wahr  ist  es,  dass  es  gleich- 
falls nicht  der  Weg  des  Heils  ist,  wenn  man  entweder  gar  nichts  oder 
nur  gegen  das  eine  und  andere  Symptom  etwas  unternehmen  will. 

Diesem  gegenüber  ist  Köhlers*)  Ausspruch  ein  im  Ganzen  wohl  be- 
rechtigter, die  Mitte  einigermaassen  haltender,  dem  zufolge  man  anerkennen 
muss,  dass  manche  sog.  Specifica  auf  das  Grundleiden  (beim  Typhus)  wahr- 
scheinlich einen  günstigen  Einfluss  ausüben,  wie  z.  B.  Kalomel,  Chlor  und 
die  Mineralsäuren  während  des  ganzen  Verlaufs,  dass  manche  andere 
Arzneimittel  bei  einzelnen  Stadien  und  bei  einzelnen  Vorgängen  oder  zu- 
fälligen Ereignissen  eine  wirkliche  Hülfe  gewähren,  im  Ganzen  aber  die 
exspektativ-  symptomatische  Behandlung  als  die  rationelle  zu  betrachten  sei. 

In  wie  fern  ich  dieser  Ansicht  glaube  beistimmen  zu  müssen  oder  in 
wie  fern  nicht,  werde  ich  am  Schluss  dieser  Abhandlung  (bei  Erörterung 
meines  Verfahrens  gegen  Typhus)  auszuführen  zu  suchen. 

b)   Die  hydropathische  Methode. 

Nach  einem  beschränkten,  modificirten  Maassstabe  kann  die  Anwendung 
des  Wassers  gegen  Typhus  ein  Grosses  zum  günstigen  Verlauf  und  Ausgang 


1)  Der  Fortschritt  in  der  Sani täls Verfassung  Preussens  auf  der  Basis  des 
Prinzips  der  Standesselbstregierung.    Münster  1848  p.  17  ff. 

Cf.  Schultz:  d.  Gestalt  d.  Med.  Ref.  aus  d.  Quell,  d.  Wisseasch.  Berl.1846. 
—  GraeveU,  d.  med.  Zustde.  d.  Gegenw.  etc.    BerL  1849. 

2)  Op.  cit.  p.  6—7. 
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beitrageö.  f)ies  ist  verschiedentlich  von  den  tüchtigsten  Aerzteri  anerkannt 
worden.  Wer  jedoch  im  Wasser,  wie  es  mehrfach  geschehen,  ein  Radi- 
kalbeilmiltel  erkennt,  muss  sicher  das  genuine  Wesen  der  Krankheit  ver- 
kannt haben,  und  mit  vollstem  Recht  warnt  Briquet1)  vor  der  hydropathi- 
schen Methode  nach  (Wanner  und)  Fauconneau-Dufresne,  so  wie  sehr 
treffend  von  Rampold*)  darauf  hingewiesen  wird,  dass  man  mit  der  An- 
wendung äusserer  Kälte  auch  bei  hohen  Temperaturgraden  des  Körpers 
vorsichtig  zu  verfahren  habe,  weil  zum  Ertragen  derselben  ein  gewisses 
Naass  von  Kraft  erforderlich  sei. 

Wie  vorteilhaft  gegen  gewisse  Symptome  absehen  des  Nervensystems 
die  Kälte  bei  äusserlicher  Anwendung  wirkt,  ist  eine  bekannte  Sache,  ohne 
dass  sie  jedoch  in  dem  ganzen  Umfange  schon  überall  gewürdigt  worden 
wäre,  in  welchem  ihr  zukömmlich. 

Gegen  alle  Arten  von  Depressionszuständen ,  die  sich  beim  Typhus  so 
häufig  einfinden,  in  den  niederen  wie  höchsten  Graden  gibt  es  kein  zweites 
eben  so  promptes  und  hülfreiches  Mittel  als  die  Kälte.  In  ähnlicher  Weise 
mässigt  sie  starke  Fiebererscheinungen,  die  bedeutend  vermehrte  Kalorifika- 
tioo  etc.,  so  dass  sie  bald  als  kräftiges  Excitans,  bald  als  vortreffliches 
Sedaas  (je  nach  dem  Zustande)  einwirkt 

Bei  den  namhafteren  Aerzten  stehen  deshalb  partielle  kalte  Bähungen 
und  Bäder,  Begiessungen,  Eintauchen  einzelner  Theile  in  kaltes  Wasser,  kalte 
Wasser-  und  Eisumschläge  in  vorzüglichem  Ruf. 

Unter  den  Freunden  dieser  Verwendung  des  Wassers  nenne  ich  u.  A. 
i.  B.  Gendrin9),  Heimann4),  Trusen*),  Sandras*),  Gutceit7),  Ar  an9). 

Nach  Heimann  sollen  die  kalten  Begiessungen  des  rasirten  Kopfes  (im 
sog.  Cerebraltyphus)  mindestens  2stundlich  und  in  schweren  Fällen  noch 
frequenter  und  mit  Energie  angewendet  werden,  und  muss  man  den  Kopf 
hiernach  roh  den  sog.  Schmuckerschen  Fomenten  bedecken  lassen. 

Trusen  empfiehlt,  dass  man  die  Begiessungen  aus  möglichster  Höhe 
vornehme,  wo  möglich  aus  der  ganzen  Höhe  der  Zimmerdecke  herab.  In 
dieser  Weise  will  er  sie  täglich  1  —2mal  drei  Wochen  lang  mit  Erfolg 
verordnet  haben.  Den  Effekt  zu  erhöhen  wurden  die  Kranken  in  Pausen 
nt  kaltem  Wasser  und  zwischen  diesen  mit  warmem  begossen  (oder  gewaschen.) 
Ausserdem  Eisfiberschläge  auf  den  Kopf  und  auch  innerlich  Eis. 


1)  LünioD.  1852.  120. 

2)  Wort  Korr.  Blatt  1846.  No.  13—15. 

3)  Journ.  de  M6d.  p.  Champ.  1846.  Dcbr. 

4)  Hut  Jodid.  1840.  No.  4. 

5)  Günsb.  Ztschr.  Bd.  IV. 

6)  Bull,  de  Thor.  Aoüt.  1850. 

7)  Beiträge  zur  Lehre  v.  dem  typhösen  Fieber.    Biga  1842.  -» 

8)  Rev.  m^d.-chir.  April.  1853.   Cf.  Armitage.  Bull.  d.  Ther.  1852.  Octbr.  u.  Nov. 
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Sandras  ist  för  Eisumschläge  vom  Anbeginne  der  Krankheit  her. 

Fröhlich l)  sah  einen  Typbuskraokeo,  der  anscheinend  rettungslos  dir* 
niederlag,  mit  Hülfe  öfterer  Eiptauchungen  in  kaltes  Wasser  genesen. 

Im  Ganzem  noch  eifrigere  Anfänger  der  hydropathischen  Behandlung 
des  Typhus  sind  Scoutettm,  Poraw,  Hallmann,  Hüdebrandt  u.  s.  w. 

Scoutefton*)  referirt  über  drei  Fälle,  in  denen  er  durch  kalte  Bader, 
kalte  Umschläge,  Kaltwasseriavements  und  innerliche  Anwendung  der  Kjdle 
Heilung  erzielte. 

Dass  er  aber  im  Verlaufe  der  Folgezeit  (etw?  10  Jahre)  so  ganz  mit 
dieser  Rurmelhode  zufrieden  geblieben,  scheint  nicht  der  Fall  zu  sein;  denn 
in  seinen  späteren  Veröffentlichungen  hebt  er  hauptsächlich  nur  noch  die 
Eisumschläge  über  den  Unterleib  und  das  Bedecken  des  Kopfes  mit  Eis  in 
einer  Kautschukblase  hervor  (wenn  bedeutende  Kopfkongestionen,  Stupor  ete. 
vorbanden  sind).  Die  UeberqchlSge  über  den  Unterleib  werde»  aus  Eia- 
stuckeben  und  Leinmehl  bereitet  und  im  Beginn  halbstündlich,  später  sel- 
tener erneuert, 

Parow  und  flallmann*)  machten  ihre  Beobaqhtungefl  zu  Berlin,  « 
der  JWtonetalt  des  Vereins  der  Wasserfreunde  und  wollen  sehr  befriedigende 
Besultate  aufzuweisen  haben. 

fliklehrßndt*)  stellte  einen  Kranken  her  durch  Einhüllung  in  nasse 
Laken  und  kalte  Uebergie&nngen. 


In  ähnlicher  Weise,  zum  Theil  jedoch  noch  eingenommener  für  die  in 
Ped«  »teilende  Behandlung  sprechen  sieb  Ä%/er*),  Wßnner%  Lmaw- 
rier7),  flutte8),  ZWetf  v),  tfamentffc  u.  A,  an«. 

Nach  Jhtybr'f  Ansicht  ist  die  Kälte  in  der  Bebandhwg  des  Typhi 
das  vornehmste  Kittel. 

Die  Kr^nHe,nzimnqer  solleq  geräumig  und  hinlänglich  luftig  sein.  Die 
^qflfrqeueruog  mos«  sq  oft  wiederholt  werden,  als  es  irgend  ftöthig  er- 
zeigt. Dannt  kein  Zug  die  Kranken  treffen  könne,  soll  die  Lüftung  durch 
Oeßhen  der  oberen  Fenster  vorgenommep  werden. 

P>4  ftnunerterpperatip  wird  für  die  Winterzett  auf  6^-9°  R.  festger 
sei*!,  gu  welchem  Zweck  nur  Borgens  zu  heilen  ist-     Abends  soll  keine 


1)  Oeet.  med.  Wochenschr.  1843.  No.  15.  — 

2)  L'Experience.  Jul.  1843.  No.  317,  und  Gas.  des  Hepjt.  1863.  13, 

3)  Pr.  Ver.-Zeit.  1843.  Oecbr. 

4)  Casp.  Wochenschr.  184t.  No.  7. 

5)  Einfache  und  glückliche  Behandlung  des  Typhi**   Wie*  tftöO, 

6)  Cf.  L'Union.  1852.  120.  —  Gaz.  möd.  1849.  Mai 

7)  Gaz.  m6d.  de  Paris.  1840.  25. 

8)  Günsb.  ZeiUtfur.  1*02.  IM.  5. 
fy  Mfien.  Zeitec^r.  If.  1-4, 
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Haniog  aUUfinden,  damit  keine  Ausdünstung  rieh  anhäufe  und  die  Luft- 
oneoerung  keine  Behinderung  erfahre.  Während  der  Sommerzeit  mute  die 
möglichst  niedrige  Temperatur  vorhanden  «ein,  weshalb  ohne  Unterbrechung 
die  Fenster  Tags  und  Nachts  geöffnet  bleiben,  so  jedoch»  dass  sie  den 
Tag  über  durch  Vorhänge  oder  Loden  verschlossen,  dagegen  die  Thüren 
geöffnet  werden.  Dm  die  dennoch  etwa  stallfindende  Temperatursteigerung 
iä  erroässigen»  wird  das  öftere  Spritzen  mittelst  dünner  Wasserstrahlen 
aogeratben. 

Damit  die  niedere  Zimmertemperatur  den  erwünschten  Einfluss  auf 
deo  Kranken  übe,  wird  demselben  aJImälig  von  seinen  Bettintegumenten  in 
dem  Verhältniss  entzogen,  in  welchem  die  an  ihm  apert  werdende  fcalori- 
fikalion  eine  Ermässigung  zu  fordern  scheint 

Diese  Procedur  lässt  Biegler  m  einer  sechsfachen  dich  abstufenden 
Ordnung  vornehmen. 

Erste  Stufe: 
Der  Leib  wird   mit  Hemde ,    Unterbeinkleid ,    Leinentuch   und  einer 
Winterdecke  bedeckt. 

Zweite  Stufe: 
Bedeckung  des  Leibes  mit  Hemde,  Unterbeinkleid,   Leinentuch  und 
Sommerdecke, 

Dritte  Stufe: 
Hemde  und  Unterbeinkleid  werden  entzogen  und  der  Kranke  nur  mit 
Ltmentuch  und  Winlerdeeke  versehen. 

Vierte  Stufe: 
Hemde  und  Unterbeinkleid  werden  ebenfalls  entzogen,  dagegen  Bedeckung 
mit  Leinentuch  und  Sommerdecke. 

Fünfte  Stufe: 
Per  nackte  Kranke  wird  mit  einem  oder  xwei  Leinentüchern  «gedeckt 

Sechste  Stufe: 

Der  Körper  wird  in  1  oder  2  Leinentücher  gehüllt,  weiche  so  mit 
Wasser  getrinkt  sind,  dass  sie  an  den  unleren  Enden  absatzweise  noch 
tropfen,  wenn  sie  frei  ausgespannt  gehalten  werden.  Diese  Leinentücher 
werden  alle  2  Stunden,  nach  Umständen  4stündlich  erneuert 

Diejenigen  Fälle,  weiche  durchschnittlich  der  Bedeckung  vierter  und 
fünfter  Stufe  bedürfen,  sind  die,  welche  sich  durch  Blutdecomposition,  Ket- 
liquation,  Delirien  und  andere  nervöse  Erscheinungen  ansaeiehnen.  Hier 
passen  ia  sehr  torpide»  Fälle»  (meistens  bei  Fötaleren)  auch  die  nassen 
Lenentitaher,  wenn  die  Kranken  in  mehnren  Tagen  gar  nicht  zun  klareren 
JkmissUew  kamnen,  und  wo  die  Blutdissolobon  so  bedettlend  ist,  da« 
die  Haut  nahezu  einen  Verwesungsgeruch  verbreitet 
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2ur  Zeil  der  einkehrenden  Krisen  bekommt  der  Patient  seine  Leib- 
wäsche wieder,  wird  wärmer  bedeckt  und,  wie  es  die  Neigung  z.  B.  zu 
Seh  weissen  etc.  verlangt,  selbst  sehr  warm.  * 

Gegen  einzelne  schwere  Zufalle  —  mögen  sie  das  Geföss-  oder  Ner- 
vensystem betreffen  —  werden  kalte  Waschungen  und  Eisüberschläge  an- 
gewendet. 

Alle  Getränke  werden  kalt  verabreicht:  reines  kaltes  Wasser,  ange- 
säuertes Wasser,  Buttermilch  etc.  Manche  bekommen  auf  Wunsch  auch 
süssliche  Getränke.  Wein  lässt  Riegler  ausser  zur  Krisenzeit  nur  ausnahms- 
weise verabreichen. 

Eigentliche  Arzneimittel  werden  überall  nicht  gegeben. 

Dies  ist  ungefähr  der  Modus  der  hydropathischen  Kuren  im  Allgemeinen. 
Es  kommen  mancherlei  Modifikationen  vor,  der  Grundsatz  des  Verfahrens 
bleibt  aber  derselbe.  Eine  bemerkenswerthe  Ausnahme  macht  eigentlich  nur 
Wanner,  der  seine  Kranken  nackt  auf  ein  Brett  legen,  mit  einem  Tonnen- 
apparat bedecken  und  anhaltend  am  ganzen  Körper  mit  Eiswasser  waschen 
lässt  Dabei  muss  der  Kranke  Tag  und  Nacht  alle  5 — 10  Minuten  (Eis- 
wasser oder)  kleine  Eisstückchen  verschlucken,  bekommt  kalte  Umschläge 
auf  die  Stirn  und  innerhalb  24  Stunden  acht  Kaltwasserlavements. 

Ich  will  ohne  weitere  Beurtheilung  nur  noch  die  Behauptung 
Wanner's  anschliessen,  dass  durch  diese  Eis-  und  Wasserbehandlung  von 
150  irischen  Fällen  kein  einziger  einen  ungünstigen  Ausgang  nahm,  sondern 
die  8ämmtlichen  Kranken  in  24 — 36  Stunden  (!)  genasen,  ältere  Fälle  aber 
in  4 — 5  Tagen  glücklich  endeten.  — 


Wird  die  Kaltwasserbehandlung  nicht  allzusehr  auf  die  Spitze  getrieben, 
so  darf  man  sich  nicht  gerade  wundern,  dass  sie  manche  Genesungen  (vor 
anderen  Methoden  voraus)  aufzuweisen  hat,  denn  im  Grunde  ist  sie  ja,  da 
Medikamente  etc.,  welche  belästigen  könnten,  vermieden  werden»  nur  ein 
exspektatives  Verfahren.  Will  man  indess  rationeller  Weise  von  der  An- 
wendung der  Kälte  den  rechten  Nutzen  ziehen,  so  entsagt  man  der  (nun 
einmal  unbrauchbaren)  Starrheit  des  Methodischen  und  wendet  sich  der  Be- 
nutzung dieses  allerdings  trefflichen  Mittels  da  zu,  wo  die  ihm  innewohnende 
Wirkungsfähigkeit  symptomatisch  einem  Bedürfniss  entspricht,  weshalb  kalte 
Ueberschläge,  Waschungen,  Begiessungen  und  die  innere  Verabreichung  von 
Eis  und  Eiswasser  mit  Recht  gerühmt  werden.  — 

Zum  Bereich  der  Hydropathie  gehörig  sind  noch  die  lauwarmen  Bäder 
zo  nennen,  die  von  mehreren  Acuten  mit  vieler  Zuversicht  empfohlen  wer- 
den. Was  mich  betrifft,  glaube  ich  in  diese  Empfehlungen  einstimmen 
zu  müssen. 
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Bei  zweckmässiger  Anwendung  derselben,  sind,  wte  Itervieux*)  richtig 
bemerkt,  nie  irgend  welche  Nachtheile  211  furchten.  Rayer,  Brandts,  Ha- 
mernjk  a.  A.  sahen  die  besten  Erfolge  davon,  namentlich  jenseits  der  ersten 
Krankheitsperiode  und  zur  Zeit  der  Krisen. 

Rayer  wendet  Bäder  von  28°  R.  an  und  lässt  die  Kranken  —  was 
im  Ganzen  zu  lange  ist  —  1—2  Stunden  darin  verbleiben.  Die  Besserung 
ijn  Befinden  macht  sich  bald  bemerkbar«  so  zu  sagen  nach  jedem  Bade,  ist 
?ber  zu  Anfang  noch  nicht  andauernd,  weshalb  die  Bäder  täglich  1  oder 
2mal  angewendet  werden  müssen  (wie  es  z.  B.  mit  glückliebem  Erfolge  in 
Italien  geschieht).  Eine  rationelle  Therapie  wird  indess  auch  hinsichtlich 
dieses  Mittels  alle  Vorliebe  ausschliessen:  man  muss  individualisiren,  hier 
wie  überall. 

So  weit  im  Allgemeinen  von  den  einzelnen  Kurrichtungen.  Ich  er- 
wähnte schon,  dass  man  sie  bisweilen  nicht  streng  auseinander  gehalten, 
sooderu  z.  B.  die  Hydropathie  mit  dem  exspektativ -symptomatischen  Ver- 
fahren verschmolzen  habe.  Aehnüch  geschah  es  in  Ansehung  anderer  Me- 
thoden, wie  z.  B.  der  antigastrischen  mit  der  diaphoretischen  oder  der 
toDUJreudeo  mit  der  sedirenden,  der  antiphlogistischen  mit  der  ableitenden 
u.  8.  w.     Es  wurde  mit  einem  Wort  vielfach  eklektisch  verfahren. 

Ich  will  nun  das,  was  in  dieser  Hinsicht  zu  erörtern  übrig  ist,  iq  der 
Weise  zusammenfassen,  dass  noch  die  hauptsächlichsten  Mittel  und  Mittel* 
reihen  besprochen  werden. 


§.  2.  Büuelne  Mittel  oder  Klassen  von  Mitteln,  die  ferner  gegen 
Typhus  zur  Anwendung  gekommen  sind. 

Ausser  den  im  Obigen  aufgeführten  Stoffen,  wie  z.  B.  Kalomel,  rother 
Prädpitat  etc.  gehören  hieber: 

1.  Die  Präparate  der  China. 

2.  Die  Narkotica.     (Opium.    Nux  vomica  etc.) 

3.  Die  Säuren.     (Acida  mineralia.    Essigsäure.  —  Kohlensäure.) 

4.  Chlor. 

5.  Aetherdämpfe. 

6.  Das  Jod.    (Kai.  jodatum.  Tinct.  Jod.) 

7.  Der  Tartarus  stibiatus. 

8.  Der  Borax. 

9.  Der  Alaun. 


*)  Arcfa.  gen.  184a  Septbr. 
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10.  Die  Kohle. 

IL  Das  Silber.    (Arg.  nitric.) 

1?.  Da«  Blei.    (PL  acelic). 


1.  Ueber  den  Gebrauch  der  China-» Präparate  gegen  Typhus. 

(Daffir:  WBrien1),  Plagge9),  Valleix,  Mascart,  Ancehm,  Kostevar, 
Heymann,  Guipon,  Gendrin,  Delarue,  Fkteher,  Granthm, 
Hayward,  Khuemann,  Lauvergne,  Leoomte,  VesignU,  ßeau- 
grand,  Brocqua,  Czykanek,  Dundas,  Bonerden  etc.  — 

Nicht  dafür  oder  dagegen:  Saint-Laurent ,  Boucher,  Bennet,  Barc- 
lay, Chomel,  Knolz  u.  A.).  — 


Ich  gehe  auf  den  China -Gebrauch  gegen  die  vorliegende  Krankheit 
etwas  umfänglicher  ein,  weil  namentlich  die  oft  verwendeten  Alkaloide 
des  Mittels  wegen  ihrer  prägnanten  und  im  Ganzen  differenten  Wirkung  n 
eine  gewisse  Spannung  hinsichtlich  der  näheren  Begründung  ihres  angeb- 
lichen Nutzens  versetzen  müssen. 

Zunächst  woNen  wir  die  ungefähren  Drtbeile  der  verschiedenen  Leb- 
redner der  China  hören.  

.Valleix*)  ist  im  Allgemeinen  Eklektiker.  Er  verwendet  das  Chioi- 
num  8ulfuricum,  jedoch  nur  in  gewissen  Fällen.  Daneben  kombinirt  er 
vielfach  (nach  Leroy). 

Aehnlicher  Ansicht  sind  Mascart,  nach  welchem  das  Chinin  sich  bei 
adynamischen  Erscheinungen  bewährt,  Kostevar,  der  mit  Chinadekokten 
etwas  geigen  die  erschöpfenden  Durchfalle  auszurichten  hofft,  Qemdrinx  der 
der  Erschöpfung  mit  China -Wein  entgegenarbeitet,  Delarue,  welcher  unter 
anderen  Ingredienzen  die  rothe  China  in  LavemenLs  verwendet,  Granthm, 
der  zunächst,  ehe  die  China  angewendet  wird,  die  etwaigen  Cerabralaymp- 
tome  beseitigt  wissen  will,  Czykanek,  der  das  Chinin,  adf.  Mündlkh  m 
gr.  ij,  in  den  leichteren  Fällen  zu  gr.j  gibt  und  voll  des  Lobes  dieser  An- 
wendungsweise ist,  zugleich  aber,  je  nach  umständen,  örtliche  und  allge- 
meine Blutentziehungen,  Emetica  und  Abführmittel  in  Gebrauch  sieht 

Nach  Fletcher*)  zeigt  sich  zwar  das  Chinin  sehr  wirksam,  aber  — 
man  erwäge  diesen  Zusatz  —  so  lange  noch  keine  Komplikationen,  z.  B. 
Darmgeschwüre  zugegen  seien.  Sollte  man  da  nicht  wirklich  ohne  Weiteres 
auf  die  Yermuthung  geführt  werden,  dass  das  Mittel  im  wirkliche  Typhus 


1)  Empfahl  die  China  schon  1824. 

2)  Horri*  Archiv.  1837. 

3)  L'Union.  1853.  66.  67.  69.  70  u.  71.  —  Ann.  de  Thor.  Jon.  1846. 

4)  Med.  Times.  1853.  April. 
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Sterbt«!*  unanwendfea*  Bei?    Es  ist  Beobachtlingesache,  daas  z.  B.  eine. 
belegte  Zunge  sich  nicht  seiUn  naeh  der  Anwendung  van  Chinin  reinigt; 
wim,  das  vermögen  auch  andere  bittere  Mittel  zu  erwirken;  ea  aind  dann 
gastrische  Zustände  vorhanden,   för  deren  Beseitigung  sich  uns  rationellere 
Mittel  ab  Chinin  darbieten« 

Kiusemann  *)  will  eine  grössere  Anzahl  schwerer  FäHe  von  Abdominal» 
tjpbns  glücklich  mit  Chinin  behandelt  haben,  namentlich  dann,  wenn  im 
Verlauf  der  Krankheil  keine  Besscroug  hervortreten  wollte,  nachdem  längere 
Zeit  schon  Chlorroittel  waren  gegeben  worden,  und  wenn  die  nervösen 
Symptome  sieb  steigerten,  so  dass  die  Indikation  (?)  für  belebende 
and  starkende  Mittel  vorlag. 

Früher  ein  Anhinger  der  antiphlogistischen  Methode  etc.  wendete  sich 
i/<x*W#*)  später  dem  Gebrauch  dea  Chinins  zu  Vonugeweis  leitete  eine 
Typhus-Epidemie  zu  Eu,  welche  sich  durch  deutliche  Remiseionen 
der  Krankheit  auszeichnete,  seine  Aufmerksamkeit  auf  das  genannte 
Mittel.  Er  gab  es  in  grossen  Dosen  bei  allen  vorkommenden  Fällen,  ohne 
eich  abschrecken  zu  lassen  durch  mancherlei  zu  Tage  tretende 
Begünstige  Nebenwirkungen.  In  seinem  Bericht  an  die  Akademie  der 
Medizin  zu  Paria  führte  er  dann  50  Fälle  auf,  die  unter  der  erwähnten 
Behandlung  glücklich  verliefen, 

Ohgleich  unter  diesen  50  FäUra  mehrere  vorkommen,  die  nach  der 
Beschreibung  schwere  Abdominaltyphen  gewesen  zu  sein  scheinen,  gfhl  aus 
dea  Mitteilungen  im  Cebrigen  doch  hervor,  dass  viele  Erkrankungen,  die 
er  Typhen  nennt,  nicht  diese»  sondern  andere,  vielleicht  typisch  verlaufende 
fieberhafte  Affektionen  gewesen  sein  müssen.  Dabei  fällt  es  auf,  deee  er 
die  Proportion  der  Geheilten  zu  den  Verstorbenen  nicht  angibt  Dt  er  nun 
«ehr  viele  Kranke,  und  alle  mit  Chinin  behandelte,  ist  zu  vermuthen,  dass 
eben  auch  unter  der  Chininbehandlung  nicht  wenige  gestorben  sein  müeseo. 

Was  endlich  den  angeblichen  Erfolg  in  Betreff  jener  50  FäUe  betrifft, 
so  ist  es  keineswegs  gleichgültig,  dass  Le$omla  auch  ausser  dem  Chinin 
aich  noch  anderer  Mittel:  der  BhHentzielwngen,  Abfuhrmittel,  Antiapastica 
a.  3t  w.  bediente. 

Diejenigen  der  abgenannten  A erste,  welche  insonderheit  und  durch- 
«ctapitilich  vom  Chinin -Gebrauch,  namentlich  in  grossen  Dosen  (zum  Theil 
in  gm  enormen)  Yortheil  gehabt  haben  wollen  aind  Ueymmtn,  Owpon, 
$¥ii/tßs,  Hnywani,  latmrgne  und  Anceüm, 

Jfeymofi* ')  tbeilt  eigentümliche  Bemerkungen  über  seine  Behandlung 
des  Typhus  mit.    Man  kann  sieb  vielleicht  dea  Besondere  deraelbea  daraus 


1>  Pr.  Y*r.  Ztg.  WM,  Wo.  U 

2)  Bull,  de  l'Acad.  T.  XVII. 

3)  Ueber  den  Typhus  in  Ostindien  etc.  v.  ft\  S,  i»  Heymmm* 
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erklären,  das*  der  genannte  Arzt  seine  Beobachtungen  in  Ostindien  und 
vorzugsweis  auf  Sumatra  und  Java  anstellte. 

Was  gleich  im  Vorwege  auffallt,  ist,  dass  Heymann  ein  vorzügliches 
Gewicht  auf  die  vorkommenden  Remissionen  Oder  gar  Intermissionen  sowohl 
im  Cerebral-  wie  im  Ganglien-Typhus  legt,  und  hauptsächlich  für  diese  Fälle 
die  China  empfiehlt.  Remissionen  und  Intermissionen  sind  Erscheinungen, 
die  dem  genuinen  Typhus-Prozess  durchaus  fem  stehen ,  aber  leicht  nehmen 
die  sog.  remittirenden  und  intermittirenden  Fieber'  (worauf  sie  immer  auch 
des  Näheren  beruhen  mögen)  ein  sogenanntes  „Typhöses"  an,  d.  h.  es 
stellt  sich  bald  in  ihrem  Verlaufe  eine  intensivere  exaltatorische  oder  de- 
pressive Betheiligung  des  Nervensystems  heraus,  und  geschieht  dies  eben 
anter  begünstigenden  kosmischen  Einflüssen  (Ostindien  etc.)  um  so 
leichter.  Es  liegt  demnach  die  Vermuthung  sehr  nahe,  dass  Heymann  im 
Ganzen  zu  leicht  bereit  gewesen,  unter  einem  typhösen  Krahkbeitsanstrich 
wirkliche  Typhen  zu  sehen- 

Heymann  hat  bei  Remissionen  und  Intermissionen  das  Chinin,  sulf.  zu 
gr.  xx  — xl  gegeben!  Beim  Ganglientyphus  bot  ihm  die  belegte  Zunge  kein 
Hinderniss,  indem  sich  dieselbe  beim  Aufhören  des  Fiebers  spontan  reinigte. 

Tritt  nach  der  Anwendung  des  Chinins  in  diesen  enormen  Dosen  Ohren- 
sausen ein,  Brausen  im  Kopfe,  Harthörigkeit  (also  nach  der  beginnenden 
narkotisirenden  Wirkung1)  des  Mittels):  so  ist  sicher  Genesung  zu  er- 
warten. Seilen  tritt  nach  diesen  Symptomen  noch  wieder  ein  Fieberanfall  ein. 

Die  Pointe,  betreffend  den  Nutzen  des  Chinins  gegen  Typhus,  ist  auch 
hier,  dass  Heymann  selbst  bekennt,  dasselbe  werde  fruchtlos,  wenn  Darm- 
geschwüre vorhanden  seien! 

Guipon*)  sorgt  durchschnittlich  zunächst  für  eine  Abführung,  dann 
giebt  er  ein  Emeticum  (Tart  st  ib.  gr.  ij)  und  hierauf  (nach  ein  paar  Stunden) 
eine  Mischung,  die  16  Gran  Chinin  enthält  Dabei  soH  der  Erfolg  so  rasch 
lein,  dass  manche  Kranke  schon  am  nächsten  Tage  zu  essen  verlangen ,  die 
Meisten  aber  in  5—12  Tagen  völlig  geheilt  sind. 

Wenn  bei  starker  Hitze,  grossem  Durst,  trockener  Zunge,  häufigem 
Durchfall,  heftigem  Kopfschmerz  oder  Delirien  bereits  eine  vorgeschrittene 
Adynamie  sich  zu  erkennen  gibt,  der  Puls  aber  (bei  100 — 105  Schlägen) 
noch  einigermaassen  krallig  erscheint,  dann  werden  in  24  Stunden  2mal 
12  gr.  Chinin  verabreicht,  und  in  der  Zwischenzeit  Nitrum  und  Kampber 
gegeben.  Ist  dann  am  folgenden  Tage  die  Zunge  schmutzig  belegt,  Brech- 
neigung vorhanden,  der  Puls  aber  ermässigt  und  war  die  Nacht  ruhig,  so 
wird  ein  Emeticum  und  darauf  abermals  Chinin  verordnet 


2)  Liebig  stellte  schon  längst  die  Wirkung  des  China-Alkaloids  auf  eine  Stufe 
mit  der  des  Opium -Alkaioids. 
2)  Bev.  med.  chir.  AoÄt.  1851 
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Hat  die  Krankheit  (unter  Zutritt  von  Brustaffektionen  etc.)  den  lOten 
bis  12ten  Tag  erreicht,  so  erhält  der  Kranke  das  Chinin  in  kleineren »  ge- 
theilten  Gaben  und  zwischendurch  weisses  Antimonoxyd ,  Kampher  und 
Wein  etc. 

Dass  bei  einer  solchen  „stimulirenden"  Chinin-Methode  von  einer 
raüonellen  Behandlung  nicht  die  Rede  sein  kann,  bedarf  keiner  Erwähnung. 

Gewissermaassen  ergänzend  trifft  mit  dem,  was  ich  eben  in  Betreff  der 
Fieberverwechslung  (Guipon's)  mit  den  Typhen  sagte,  die  Bemerkung  von 
JL  Dundas  l)  zusammen ,  dass  in  den  remittirenden  und  inlermhtirendeo 
Fiebern  der  Tropengegend  die  frühzeitige  Anwendung  des  Chinins  in  grossen 
Dosen  (zu  gr.  x — xy)  zweistündlich  ausserordentlich  mildere  und  abkürze. 

Verkehrt  ist  freilich  die  Schlussfolgerung  des  erwähnten  Arztes,  dass 
von  dem  Chinin  im  (europäischen)  Typhus  derselbe  Erfolg  zu  erwarten  sei 


Verworren  erscheint  die  Medikation  von  Ancelon*)  gegen  Abdominal- 
typhus. Sie  besteht  aus  einer  Verbindung  des  Extr.  Cort.  Chin.  rubr., 
Chinini  sulfiirici,  wenn  „epilepsieartige4'  Zufälle  zugegen  sind:  mit  Mo- 
schus und  Castoreum,  wenn  aber  „nervöse4*  (?)  Delirien:  mit  Opium. 

Enorme  Dosen  Chinin  gibt  Lauvergne  s)  und  wenigstens  sehr  grosse 
auch  Hayward*). 

Lauvergne  beginnt  die  Kur  mit  einem  Brechmittel  aus  gr.  xxiv  r.  Ipe- 
cac,  worauf  der  Kranke  alsbald  anfängt,  grosse  Quantitäten  Wasser  zu 
trinken  (15 — 25  Gläser).  An  eben  demselben  Tage  werden  30,  40  bis 
50  Gr.  Chinia  sulf.  in  3 — 4  Dosen  genommen,  daneben  ein  Malvenabsud 
und  i  —  2  Amylumlavemenls.  Auf  schmerzhafte  Partien  werden  Vesikatore 
gelegt.  Die  mittlere  Dauer  dieser  Behandlung  soll  8  bis  höchstens  12  Tage 
umfassen. 

Hayward  reicht  das  Chinin,  wenn  adynamisches  Fieber  zugegen,  die 
Zunge  rissig  und  trocken,  kein  Appetit  vorhanden,  die  Sensibilität  allgemein 
verstimmt  ist  etc.,  zu  4—  5  Gr.  in  Solution  alle  2  Stunden,  bei  grosser 
Unruhe  mit  einem  Zusatz  von  Tinct.  Opu  zu  jeder  Dosis.  Wenn  der  Kranke 
die  China -Solution  wegbricht,  so  bekommt  er  das  Alkaloid  aufs  Neue  in 
Wein  oder  in  Wein  und  Wasser,  Branntwein  oder  Fleischbrülie. 

Im  Gegensatz  zu  Heymann  behauptet  dieser  Arzt,  dass  beim  Eintritt 
von  Ohrenklingen  etc.,  als  eines  nicht  guten  Zeichens,  die  Dosis  des  Ghinias 
vermindert  werden  müsse.  Bei  steigender  Abnahme  der  Kräfte  soll  sie  da- 
gegen erhöht  werden! 


1)  Med.  Times.  1851.  Octbr.  —  Lond.  Journ.  1852.  Mai. 

2)  Gaz.  des  Höp.  1852.  No.  136. 

3)  L'Uoion  möd.  1854.  No.  24. 

4)  Lancet.  1852.  Octbr. 
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Diesen  Aerzten  gegenüber,  unter  wetohen  noch  namentlich  der  Famose 
Broqua  und  als  Deutscher  Bonerden  hervorzuheben»  die  gm*  oftn  d* 
Chinin  als  Hauptmitlel  gegen  Typhus  erkürten,  haben  andere  Aente  Er- 
fahrungen geltend  gemacht,  die  den  Moderuf  der  antitypbösen  Wirkung  dtt 
Chinins  alsbald  verkleinerten,  und  ist  jetzt  in  den  maassgebikhen  Kreisen 
der  Praktiker  wenig  oder  gar  nicht  mehr  die  Rede  davon« 

Eben  so  angenehm  wie  gewichtig  muss  für  den  besonnenen  Arzt 
das  Unheil  der  französischen  Akademie  der  Medizin  *)  über  Brocqucti  En> 
pfohlungen  der  grossen  Dosen  des  Chinin  sein,  dahin  lautend,  dass  dk 
meisten  der  mit  dem  Mittel  behandelten  angeblichen  Typhusf&Ue  gant  an* 
dere  akute  oder  chronische  Krankheiten  gewesen  seien.  Ausserdem  aber 
erklären  die  Aerale  aus  jener  Gegend,  wo  Brocqua  seine  Erfahrungen  ge- 
macht haben  will,  dass  daselbst  der  Typhus  lange  nicht,  dagegen  öfter 
Wechselfieber  geherrscht  haben. 

Auf  dieser  Verwechslung  des  Typhusprozesses  mit  Fiebern,  namentlich 
den  sog.  anomalen  Wechselfiebern,  beruhen  zweifelsohne  alle  jene  zumTheil 
ganz  widersinnigen  Anpreisungen  eines  Mittels,  dessen  empirisch  uns  be- 
kannte Wirkungsfähigkeit  nicht  einmal  entfernt  zum  Wesen  des  Typhus 
einige  Beziehung  besitzt. 

Chamel*)  spricht  steh  ziemlich  bestimmt  gegen  die  Anwendung  des 
Chinins  aus.  P.  Boucher  sah  im  Ganzen  auch  nur  ungünstige  Erfolge,  so 
dass  er  zu  dem  sehr  prekären  Ausspruch  kommt,  es  könne  nur  in  Ver- 
bindung mit  andern  Mitteln  nützlich  werden! 

Barclay  *)  behandelte,  sog.  Ileotyphen  und  exanthetaatische 
Typhen  mit  grossen  Gaben  des  Chinin,  glaubt  aber  naoh  den  erhaltenen 
Resultaten  sich  gegen  dasselbe  erklären  zu  müssen.  Ebenso  H.  Bennet  % 
Dieser  Arzt  will  allerdings  Anfangs  (1)  einen  Nachlass  des  Fiebers  und 
eine  Milderung  der  anderen  Symptome  bemerkt  haben,  aber  diese  Besserung 
war  eine  scheinbare,  nach  kaum  24  Stunden  war  Alles  wieder,  wie  es  ge- 
wesen, und  das  Chinin  hatte  durchaus  auf  den  Verlauf  der  Krankheit  keinen 
Einfluss.  — 

Auch  KnoU*)  (der  nach  Amlsmittheilungen  urtheik),  konnte  von  der 
Anwendung  der  China  (in  Form  der  Warburg'scben  Fiebertropfen)  gegen 
Typhus  kein  günstiges   Resultat  erhalten,     Saint- Lamrent  *)   fand,  dw 


1)  Gaz.  m6d.  de  Paris.  1846.  No.  16  u.  17. 

2)  Gaz.  des  Hdp.  1843.  März. 

3)  Med.  Times.  1853.  Jan. 

4)  Monthly  Journ.  1852.  April. 

5)  Oesterr.  Wochenschr.  1847.  No.  11—20. 

6)  Journ.  des  conn.  möd.  Decbr.  1842. 
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CMm,  ohne  zu  ntoea,  fcwar  auch  keinen  sonderlichen  Nachtheil  brachte, 
nt  musste  die  Krankheit  überhaupt  nicht  mit  eifriger  Intensität  auftreten. -*■* 


Die  Empfehlung  des  Chinins  gegen  Typhus  beruht  auf  diagnostischen 
brihümern,  und  ist  in  so  fern  zu  entschuldigen.  Wundern  muss  man  sich 
jedoch,  dass  das  Mitte)  auch  im  wirklichen  Typhus  eine  Verwendung  hat 
finden  können.  Von  Einzelnen  werden  noch  heutigen  Tages  kleine  Dosen 
Chinin  mit  Schwefelsäure  und  Aehnlichem  gegeben.  Was  sie  bewirken 
sollen  —  man  weiss  es  selbst  nicht  zu  sagen,  es  wirkt  dabei  ein  nicht 
näher  zu  bezeichnender  Glaube  mit,  den  man  ja  in  Hinsicht  des  einen  und 
anderen  empirischen  Mittels  so  regelmässig  vorfindet,  wo  es  an  einer 
einigennaassen  klaren  Vorstellung  vom  Wesen  fragl.  Krankheiten  gebricht 

Indess  über  die  Nutzlosigkeit  des  Chinins  gegen  Typhus,  ja  über 
seine  Gefährlichkeit  unter  Umständen  —  dürfte  man  sich  doch  leicht  einen 
Begriff  bilden  können,  wenn  man  einfach  (Angesichts  der  bekannten  Wir- 
kungsweise der  China)  nur  erwägen  möchte,  dass  der  Typhus  keine  „tyr 
pische"  Nervenkrankheit  ist,  sondern  ein  phlogistischer  Prozess  mit  Gefähr- 
dung des  Darmkanals  oder  sekundärer  Störung  in  anderen  Organen.  — 

Selbst  zur  Zeit  der  Konvalescenz  so  wie  in  Betreff  der  Symptome  von 
Adyoamie  liegt  nicht  die  geringste  Veranlassung  vor,  zum  Chinin  zu  greifen 
Der  hier  obwaltenden  Indikation  bieten  sich  andere  Mittel  genug  dar,  und 
wollte  man  ja  China  geben,  so  wäre  denn  doch  dem  Alkaloid  der  Cbina- 
wein  oder  ein  Chinainfus  weitaus  vorzuziehen. 


2.  Heber  dea  Gebrauch  der  Narkotica,  gegen  Typhus« 

(Opium.    Aqua   Laufocerasi.    Nux  vomica.    Conium   maculatum.) 

1)   Das  Opium. 

Nach  Sydenham's  Empfehlung  des  Opiums  gegen  Fieber  im  Allgemei- 
nen hat  dasselbe,  namentlich  ra  England  auch  gegen  Typhus  vielen  Anklang 
gefunden. 

Latham  macht  hinsichtlich  des  Opiumgebrauchs  in  dieser  Krankheit 
auf  zweierlei  Umstände  aufmerksam,  die  in  praktischem  Interesse  volle  Be- 
achtung verdienen 

In  manchen  Fällen  von  Typhus  bleibt  nämlich  nach  der  Anwendung 
antiphlogistischer  Mittel  (insonderheit  wenn  sie  etwas  zu  dreist  gehandhabt 
worden),  eine  Aufregung  des  Sensoriums  zurück,  die  zum  Tbeil  Pplge  der 
Krankheit,  zum  Theil  des  therapeutischen  Eingriffs  iat.  Hier  ist  Opium  das 
Mittel,  welches  dem  Zustand  in  Kurze  einen  günstigen-  Umschwung  gibt 


416 

In  anderen  Folien  trifft  es  sich,  dass  die  Delirien  mit  der  Geftoauf- 
regung  in  keinem  Verhällniss  stehen.  Kannte  man  den  Kranken  in  gesunden 
Tagen,  so  kommt  man  dem  Grunde  dieser  Erscheinung  meistens  leichler 
auf  die  Spur.  Vor  allem  nämlich  macht  sich  ein  solches  Missverhältniss 
zwischen  Hirn-  und  Gefässaufregung  leicht  bei  Trinkern  bemerkbar. 

„Ich  habe  in  vielen  Fällen",  sagt  Stokes,  „die  Richtigkeit  dieser  Be- 
merkung zu  bestätigen  Gelegenheit  gehabt".  Stokes  ist  der  Ansicht,  dass 
man  jedoch  bei  einem  Typhusdelirium,  wenn  der  betreffende  Patient  Pota- 
tor ist,  mit  den  Opiumdosen  nicht  so  dreist  verfahren  dürfe,  wie  bei  einem 
gewöhnlichen  Delirium  tremens,  sondern  mit  kleineren  Gaben  beginnen  und 
erst  deren  Wirkung  abwarten  müsse,  worin  ihm  allerdings  vollkommen 
beizustimmen. 

Hieran  schliesse  ich  eine  praktisch  wichtige  Bemerkung  über  die  An- 
wendung des  Opium  von  Graves.  „Kopfschmerz",  sagt  derselbe,  „ist  in 
jedem  Zeitraum  der  Krankheit  ein  sehr  unangenehmer  Zufall,  weil  er  dem 
Kranken  nicht  die  nöthige  Ruhe  gestattet.  Anfänglich  muss  man  denselben 
durch  Blutentziehungen  und  Abführmittel  zu  bekämpfen  suchen,  später  aber 
passen  diese  Mittel  nicht  mehr,  und  man  muss  durch  ein  Opiat  dem  Kran- 
ken Schlaf  zu  verschaffen  suchen". 

Sehr  vortheilhafl  sind  nach  Stokes  *)  Lavements  mit  Opiumzusatz: 
gtt.  xxx  — xl  auf  Sij  —  iij  eines  schleimigen  Vehikels.  Bei  uns  zu  Lande 
möchte  indess  diese  Dosis  durchschnittlich  (etwa  um  die  Hallte)  zu  gross  sein. 

Wo  Nervenzufälle  nach  Anwendung  der  nöthigen  antiphlogistischen 
Hiltel  zurück  bleiben,  oder  wo  sie  vorhanden  sind,  ohne  dass  Entzündung 
zugegen  war,  ist  nach  dem  genannten  Arzt  Opium  an  seinem  Platz,  über- 
haupt dann,  wenn  die  Antiphlogose  gegebenen  Falles  unzulässig  sein  sollte. 

Graves1)  macht  darauf  aufmerksam,  dass  man  sich  in  der  Verab- 
reichung des  Opium  nach  dem  Zustande  der  Pupille  richten  könne;  es 
schade  bei  verengter  Pupille,  man  wähle  dann  statt  des  Mohnsaftes  den 
Stechapfel  oder  die  Tollkirsche. 


Neuerdings  empfahlen  Bailly  *)  und  Haycraft  4)  das  Opium  gegen  Ty- 
phus in  grossen  Dosen. 

Haycraft  verordnet,  wenn  grosse  Unruhe,  Schlaflosigkeit  und  Delirien 
vorhanden  sind,  die  Tinct  Opü  spl.  zu  einer  Drachme!  denn  kleine  Dosen 
sollen  die  genannten  Zufälle  eher  steigern  als  unterdrücken.     Die  Ansicht, 


i)  Op.  cit.  p.  270. 

2)  Dubl.  Joura.  183a  Vol.  XXXIV. 

3)  Gas.  des  Höpit.  1851.  5. 

4)  Lance*.  März.  1851. 
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ton  welcher  der  Autor  dabei  ausgeht,  ist  die  (an  sich  sehr  richtig*),  dass 
SJchaflosigkeit  schon  im  sonst  gesunden  Zustande  immer  angreife  und  er- 
mattend wirke,  also  gewiss  noch  angreifender  und  erschöpfender  in  der 
Krankheit  wirken  müsse.  Zu  früh,  meint  Bayer aft,  sei  die  Anwendung 
des  Opium  nicht  anzurathen,  gewöhnlich  wirke  es  am  besten  erst  gegen 
den  14.  Tag  hin,  er  trägt  indess  kein  Bedenken,  dasselbe  in  Fällen  auch 
schon  am  6.  Tage  zu  geben. 

Unter  6  von  diesem  Arzt  namhaft  gemachten  Indikationen  für  den  Opium- 
gebraueb  kommt  auch  die  vor,  dass  das  Opium  als  „antiphlogistisch" 
wirkendes  Mittel  (wenn  es  überhaupt  nöthig  sei)  ungeachtet  bestehender 
Entzündung  verabreicht  werden  dürfe.  Es  entspricht  dies  der  Stokes'schea 
uod  Graves'schen  Idee,  die  z.  B.  behaupten,  dass  Peritonitis  sich  durch 
alleinigen  Gebrauch  des  Mohnsaftes  beseitigen  lasse.  Im  Ganzen  hegt  man 
allerdings  vor  dieser  Anwendungsart  des  Opiums  bei  uns  in  Deutschland 
eine  zu  grosse  Furcht,  es  lässt  sich  durch  dasselbe  bei  entzündlichen  Affek- 
tiven (insonderheit  des  Unterleibes)  sehr  viel  ausrichten,  dennoch  aber  ist 
dabei,  was  Individualität  und  sonstige  Verhältnisse  betrifft,  einige  Vorsicht 
zu  beobachten,  zu  welcher  unter  Anderen  z.  B.  Rampold  (loco  supra  citato) 
rälh.  Opium  kann  bei  Kongestivzuständen  bedenkliche  Folgen  veranlassen; 
Wollte  man  sich  desselben  dennoch  aus  anderen  Gründen  bedienen,  so 
möchte  die  Bemerkung  Haycrafts  zu  beachten  sein,  dass  ein  Abfuhrmittel 
voraufzuschicken.  — 

Das  Opium  ist  in  der  Behandlung  des  Typhus  ein  höchst  schätzens- 
werthes  Mittel,  wenn  es  richtig  verwendet«  wird.  Die  beste  Verwendung 
ludet  es  theils  bei  höheren  Graden  allgemeiner  Schmerzhaftigkeit,  wodurch 
die  so  nöthige  Nachtruhe  beeinträchtigt  wird,  theils  bei  grosser  Nervenauf- 
regang  überhaupt,  die  sich  durch  beständige  psychische  Unruhe  oder  durch 
anhaltendes  Deliriren  kund  gibt.  Dabei  braucht  man  sich  durch  einen 
massigen  Grad  des  Fiebers  von  seiner  Anwendung  nicht  abhalten  zu  lassen, 
nur  dürfen  die  Cerebralkongestionen  nicht  vorwiegend  sein.  In  diesem  Fatte 
bereitet  man  durch  eine  Derivation  auf  den  Darm  oder  durch  örtliche  Blut- 
eotziehungen  auf  das  Opium  vor.    (Cf.  das  Weitere  unten.) 


2)   Die  Aqua  Laurocerasi. 

Im  Ganzen  kommt  das  Kirschlorbeerwasser  beim  Typhus  weniger  in 
Gebrauch,  als  die  Präparate  des  Opiums,  und  wohl  mit  Recht,  denn  es  ist 
ea  wirklich  recht  indifferentes  Mittel,  wenn  es  nicht  zufällig  durch  die  Art 
der  Bereitung  different  gemacht  wurde, 
n.  27 
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Uatar  A*dereo  will  iadess  Ko$tevar ')  von  der  Aqua  Lauroceraä  W 
ständig  eine  nützliche  Wirkung  beobachtet  haben,  namentlich  beim  Abdo- 
minaltyphus,  wenn  die  Patienten  schon  im  Eützüodungsstadium  schwer 
respirirten  und  hüstelten.  Die  Form  der  Anwendung  war  5ij  in  Dec  Salep 
8v,  ständlich  zu  einem  Esslöffel  voll.  Beim  Eintritt  des  sog.  nervösen 
8tadiums  passt  indess,  meint  Kostevar,  das  Mittel  nicht  mehr,  sondern 
muss  jetzt  mit  einem  Tonicum  vertauscht  werden. 


3)   Die  Nux  vomica. 

In  den  Monaten  von  Januar  bis  zum  Herbst  1844  will  Lat/mowi1) 
mittelst  der  Aqua  nucis  vomicae  nach  Rademachefzcher  Manier  auf- 
fallende Erfolge  in  der  Behandlung  des  Typhus  erzielt  haben.  Er  gab  die 
Aqua  täglich  viermal  zu  nur  fünf  Tropfen.  Darnach  erfolgte  schon  in  zwei 
Tagen  eine  merkwürdige  (!)  Besserung.  Wenn  dies  Mittel  zu  früh  ausge- 
setzt wurde,  so  verschlimmerten  sich  die  Zustände  augenscheinlich,  worauf 
aber  sogleich  wieder  eine  günstige  Wendung  eintrat,  wenn  man  es  abermals 
gab.  —  Später  gesteht  aber  Laymarw,  dass  ihn  das  Mittel  nichts  mehr 
genutet  habe. 

Svklttier 8)  empfahl  die  Nux  vomica  als  Specificum  gegen  Typhus,  uod 
zwar  in  Pulverform  zu  gr.  Vie- Vio»  3— 4stündlich. 

Jetzt  hat  man  dieselbe  verdientermaassen  allgemein  in  der  Behandlung 
des  Typbus  «utfgegebeu, 

4)   Das  Coniin. 

Die  Wirkung  des  Coniin  im  Typhus  ist  in  neuerer  Zeit  mehrfach  in  ge- 
nauere Beobachtung  gezogen  worden,  so  namentlich  von  Murawjeff*)* 
Wertkeim,  Reuüng,  Saltzer5)  u.  L  Nach  Wertheim  ist  Coniin  nahem 
ein  Specificum  im  Typhus  und  Murawjeff  redet  dem  Mittel  das  Wort, 
während  die  letztgenannten  beiden  Aerzte  nach  ihren  Beobachtungen  an  12 
Fällen  keine  günstige  Wirkung  sahen,  nicht  einmal  eine  retardirende  Wir- 
kung auf  den  Puls,  womit  eine  Bemerkung  Muratvjefps  korrespondirt,  der 
zufolge  auf  gtt.  v  Coniin  im  Verlauf  von  drei  Stunden  noch  kein  Schlaf 
entstand. 


1)  Oest.  med.  Wocheoschr.  1844.  No.  4. 

2)  Rhein.  Monatschr.  1847.  März. 

3)  Pr.  Vereins -Ztg.  1844.  No.  37. 

4)  Med.  Ztg.  Rusalda.  1864.  17  u.  2& 

5)  Deutsche  Klinik  1853.  40. 
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„In  den  Fällen  von  Typhus",  meiut  W.  Rett*),  „wo  die  Kräfte  noch 
licht  zu  lief  gesunken  sind,  keine  gar  an  lebhafte  Kongestion  nach  dem 
lopfe  besteht  und  Hyperkinesie  vorhanden  ist,  kann  das  Conün  zweifelsohne 
nützlich  sein". 

&  Die  Säuren. 

(Acida  mineralia.  —  Essigsäure.  —  Die  Kohlensäure.) 

1)  Acida  mineralia. 

Kaum  hätte  es  Jemand  yor  zwei  Dezennien  wagen  dürfen»  die  Mine- 
ralsäuren, namentlich  die  Salzsäure  nicht  unter  die  Specißca  gegen  die 
typbösen  Krankheitsprozesse  zu  zählen.  Ich  erinnere  aus  meiner  Studenten* 
zeit  her,  dass  ich  gewissermaassen  ex  officio  Acidi  muriatici  5iß  in  Dec 
Althae.  5vj  (poliklinisch  zu  Kiel)  verschreiben  musste,  und  mir  die  höchste 
Ungnade  des  damaligen  Direktors  am  Krankenhause  für  innere  Kranke  zu- 
zog, als  ich  eines  Tages  dagegen  remonstrirte.  Die  Zeiten  indess  und  mit 
ihnen  die  Ansichten  ändern  sich,  und  danken  kann  man  es  der  neueren 
exakteren  Wissenschaft,  dass  die  Wirkungsweise  der  Säuren  bis  an  die 
Grenze  ihrer  Neutralität  gegenwärtig  richtig  erkannt  ist  Diesem  Erkennea 
gemäss  darf  in  Hinsicht  auf  ihre  Anwendung  im  Typhus  als  Grundsatz  gelten, 
dass  sie  zu  Anfang  nur  in  der  Absicht  gereicht  werden  dürfen,  durch  ihre 
Wirkung  auf  das  Blut  einem  gesteigerten  Kombustioosprozees  Einhalt  zu 
thon,  also  gelind  antiphlogistisch  und  im  Allgemeinen  antifebril,  reirigeri- 
reod  zu  wirken,  dass  sie  ferner  „vielleicht"  während  des  späteren  Krank- 
heitsverlaufs  in  etwas  der  septischen  Säftezersetzung  vorbeugen  können, 
weiter  aber  keiner  Indikation,  die  dem  Wesen  des  Typhus  entspräche,  zu 
genügen  vermögen,  schon  deshalb  nicht,  weil  sie  nicht  als  solche  (oder 
nach  Art  der  organischen  Säuren)  in  die  Blutmasse  übertreten. 

Sehr  richtig  bemerkt  deshalb  Rampold  (loco  cit),  dass  Mineraliäuren 
aar  angewendet  werden  können,  wenn  der  Typhus  von  Anfang  an  mit 
grosser  Gefässaufregung  und  Hitze  beginnt 

Die  Rademacher' sehe  Schule  will  bis  dato  von  den  Säuren  nicht  lassen. 
Der  Stifter  derselben  will  insbesondere  den  Petechialtyphus  durch  Schwe- 
felsäure in  grossen  Dosen  geheilt  haben.  Der  Kranke  soll  ungefähr  per 
diem  5ß  konzentrirter  Schwefelsäure  verbrauchen.  Darnach  tritt  seltener 
schon  am  dritten,  meistens  aber  am  vierten  Tage  ein  dünnflüssiger  Stuhl- 
gang ein,  von  dunkelgrüner  Färbung,  Anfangs  fotide,  später  geruchlos. 
Wenn  diese  Art  von  Stuhlgängen  sich  eingestellt  hat  soll  man  nur  die 
Hllfte  der  obigen  Dosis,  sollten  sie  sehr  dünnflüssig  sein,  nur  den  vierten 


*)  Jounu  für  Pharmakodynamik  etc.  v.  Dr.  W,  fieil,  1856,  p,  4& 

27» 
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Theil  derselbeil  verabreichen.  Wenn  die  Kranken  diese  Mengen  der  Schwe- 
felsäure nicht  vertragen  (d.  h.  also  nach  der  vernünftigen  Deutung:  wenn 
der  Magen  nahe  daran  ist,  gastritisch  afficirt  zu  werden),  so  soll  je  nach 
der  Capacität  dafür  Weinsteinsäure  gegeben  werden. 

Wohl  wissend,  wenigstens  wissen  müssend,  was  der  örtliche  Erfolg 
der  grossen  Dosen  konzentrirter  Schwefelsäure  sein  werde,  bemerkt  Rade- 
macher ganz  naiv,  da  das  Erbrechen  nicht  durch  einen  wirklichen  Abscheu 
vor  dem  „Geschmack"  der  Schwefelsäure  entstehe,  sondern  in  einem 
„eigenen"  krankhaften  Zustande  des  Magens  selbst  begründet  sei  (nämlich 
in  dem  künstlich  provocirten  hyperämisch- entzündlichen),  möge  man  den 
Kranken  stündlich  oder  zweistündlich  einen  Löffel  voll  gewöhnlichen  Korn- 
branntwein neben  der  Säure  nehmen  lassen.  —  Jeder  einigermaassen  ge- 
bildete Arzt  wird  mit  seinem  Urtheil  über  eine  derartige  Behandlungsweise 
leicht  im  Klaren  sein. 

Haller1)  empfiehlt  neuerdings  neben  der  Salz-  auch  die  Schwefel- 
säure, aber  nicht  in  jenen  enormen  Dosen  und  mit  besonderer  Rücksicht 
auf  die  der  Hämatogenese  durch  die  etwaige  Brighl'sche  Nierenaffeklion 
drohende  Gefahr.  Das  kohlensaure  Ammoniak  im  Blute  soll  durch  die  in 
dasselbe  gelangende  Salz-  oder  Schwefelsäure  in  salz-  oder  schwefel- 
saures Ammoniak  umgewandelt  werden,  wodurch  sein  Einfluss  auf  die 
pathische  Ammoniakbildung  aufgehoben  wird.  Ich  erwähnte  dieser  muth- 
maasslichen  Wirkung  der  Mineralsäuren  auf  die  Blutmasse  oben,  und  kann 
nur  wiederholen,  dass  die  Salz-  und  Schwefelsäure  die  ihnen  in  diesem 
Belange  zugetraute  Wirkung  eben  so  wenig  rechtfertigen,  als  die  Salpeter- 
säure hinsichtlich  ihrer  Specifilät  gegen  Morbus  Brightii  (Hansen:  Trier) 
dies  vermocht  hat. 


unter  den  organischen  Säuren  ist  es  vorzugsweis 
2)  Die  Essigsäure, 

welche  im  Typhus  (aus  grösstenteils  unklaren  Gründen)  eine  vielfache  Ver- 
wendung gefunden  hat  Man  benutzte  sie  hauptsächlich  zu  Waschungen  und 
Räucherungen.  Im  ersteren  Fall  ist  indess  ihre  Wirkung  lediglich  eine  der 
„Kälte"  zu  verdankende,  refrigerirende. 

Nach  van  Dromme*),    der  der  Ansicht  ist,   dass   zwischen  Typhus 
und  exanthematischen  Fiebern  wegen  des  bei  beiden  angeblich  vorkommeo- 


1)  Wiener  Wochenschrift.  1853.  Novbr. 

2)  Rev.  möd-chir.  Janv.  1854. 
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den  verwandten  Ausscheidungsprozesses  auf  der  Haut  eine  grosse  Aehnlich- 
keit  bestehe,  rouss  es  bei  der  Annahme,  dass  Haut  und  Dannkanal  sich  in 
ihren  Funktionen  gegenseitig  ergänzen,  natürlich  erscheinen,  den  Dannkanal 
bei  seinem  Ausscheidungsprozess  durch  massige  Hautanregung  zu  unterstätzen. 

Deingemäss  Jässt  v.  Dromme  methodisch  Morgens  und  Abends  die 
ganze  Körperoberfläche  mit  einer  Mischung  aus  %  oder  %  Theil  Wasser 
und  V4  oder  %  Theil  Essig  waschen,  möglichst  rasch  und  bei  gelindem 
Druck  auf  das  Haulorgan,  um  dasselbe  leicht  zu  irritiren  und  zugleich  das 
ganze  Perspiraüonsprodukt  zu  entfernen. 

Man  begreift  leicht,  worin  die  Wirkung  dieser  Procedur  bestehen 
muss.  Die  Haut  wird  einigermaassen  geöffnet  und  zur  Funktionirung  ange- 
regt, die  Trockne  und  Hitze  nimmt  ab,  und  die  Kranken  werden  sich  in 
ähnlicher  Weise  erleichtert  fühlen,  als  wenn  sie  unter  Beobachtung  derselben 
Kautelen  mit  einem  anderen  refrigerirenden  Fluidum  gewaschen  worden  wären. 

Deshalb  ist  es  dem  genannten  Arzt  gern  zu  glauben,  wenn  er  be- 
hauptet, dass  die  Patienten  gleich  nach  den  ersten  Waschungen  eine  ent- 
schiedene Erleichterung  verspürten. 


In  ähnlicher  Absicht  wie  van  Dromme,  nämlich  um  die  intensive  Hitze 
zu  massigen,  die  unterdrückte  Hautfunktion  anzuregen,  Schweiss  vorzube- 
reiten und  selbst  von  der  Haut  aus  auf  die  Blutmasse  zu  wirken,  liess 
(kttinger*)  10 — 14  Tage  hindurch  4stündlich  Waschungen  des  Körpers 
mit  gleichen  Theilen  Wasser  und  verdünnter  Essigsäure  anstellen.  Eben- 
falls liess  er  10 — 14  Tage  lang  ununterbrochen  Anfangs  alle  vier  Stunden, 
und  später  bei  verminderter  Hitze  und  weniger  leichtem  Trocknen  alle  6 
Stunden  eine  Paste  aus  Töpferthon  und  verdünnter  Essigsäure  auf  die  Fuss- 
sohlen  legen. 

In  solchen  und  ähnlichen  Manieren  wurde  von  sehr  vielen  Aerzten  all- 
gemeinhin  verfahren,  und  wer  noch  wahrscheinlicheren  Erfolg  erzielen 
wollte  liess  ausser  den  Waschungen  auch  mit  Essig  (oder  Aehnlichem) 
räachern.  Zur  Erfrischung  etwa  mag  derlei  auch  jetzt  noch  dann -wann 
geschehen,  im  Uebrigen  verzichtet  man  lieber. 


3)   Die  Kohlensäure. 

Ihr  Gebrauch  im  Typhus  entspricht  zunächst  der  Absicht,  refrigerirend, 
die  Hitze  mindernd  und  erfrischend  zu  wirken.  Ob  man  sich  weitere  Er- 
folge in  Bezug  auf  den  etwa  eintretenden  urämischen  Zustand  versprechen 


*)  Jahrbuch,  d.  ärzt.  Ver.  zu  München.  IV.  % 
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dürfe,  ist  nicht  ausgemacht.  Der  Theorie  gemäss*  verwendeten  Ctarmg, 
Reid  u.A.  die  Kohlensäure  per  os  et  anum,  um  den  Vertust  des  Gases  im 
Blute  auszugleichen.  Ich  kann  nur  die  empirisch  gemachte  Mittheiluqg 
machen,  dass  mir  namentlich  das  Selterswasser  in  der  Behandlung  des 
Typhus  (ähnlich  wie  in  jener  des  sogenannten  Cholera -Typhoids)  die 
wesentlichsten  Dienste  zu  leisten  schien. 


4   Das  Chlor  und  seine  Verbindungen. 
(Aqua  oxymuriatica.    Labarraque's  Flüssigkeit    Chlornatron.    Chlorkalk.) 

Die  allgemeine  Idee,  welche  hinsichtlich  der  Wirkung  des  Chlors  (gegco 
Typhus)  vorschwebte:  war  (und  ist  auch  noch)  diese:  Das  Chlor  bedingt 
vorerst  eine  Wasserzersetzung  im  Blut,  es  bildet  sich  Salzsäure  und  Oxygen 
wird  frei;  die  günstige  Wirkung  besteht  also  in  Verminderung  des  über- 
schössigen  Wassergehalts,  in  der  Bildung  von  Salzsäure  und  der  normaleren 
Repräsentation  des  Sauerstoffs.  —  Hypothese  —  wenn  selbst  wahrschein- 
lich —  nicht  erwiesen! 

Dieser  Ansicht  entsprechend  äussert  sich  schon  Canstati l)  dahin,  dass 
das  Chlor  das  geeignetste  unter  den  gegen  die  Blutzersetzung  im  Typhus  zu 
gebenden  Mitteln  sei,  indem  es  wasserzersetzend  dem  Blut  grössere  Sauer- 
stoffmengen zuführe.  Canstatt  empfiehlt  die  Aq.  oxymuriatica  zu 
täglich  3j  —  iv. 

Ich  habe  schon  im  Vorhergehenden  erwähnt,  dass  ZenQerle,  nachdem 
er  die  Kalomeltheorie  verlassen,  sich  mit  fast  unbedingtem  Vertrauen  dieser 
Chlortherapie  zugewendet    (Cf  loc.  cit.). 

Die  Aqua  oxymuriatica  empfehlen  ausserdem  Tüchendorf:  (Beob- 
acht  u.  Bemerkg.  über  d.  Febr.  nerv,  etc.),  Schwach*),  Schneider, 
W.  Richter9),  Dobkr,  Dürr  u.  v.  A.  Schneider  empfiehlt  beim  spora- 
dischen Typhus: 

Rc    Aq.  oxymur.  5j 
—  dest.  5yj 
Syr.  Althae.  3j. 
M.  D.  S.    Alle  halbe  Stunde  einen  Esslöffel  voll  zu  nehmen. 

W.  Richter  verabreicht  die  frisch  bereitete  Aqua  chlorata  2stfind- 
lich  zu  3ij  — iij  in  destülirtem  Wasser  mit  etwas  Syrup,  etwa  5 — 6  Tage 


1)  Loc.  cit  Bd.  U.  p.  568. 

2)  Deutsche  Klinik  1851.  2a 

3)  Casp.  Wochenschr.  1845.  No.  11  u.  12. 
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log.  Später  läset  er  freilich  gleichfalls  das  Mittel  fortnehmen,  fugt  aber 
dam  ^stündlich  gr.  ij — üj  Ammon.  carbon  pyrooleos.  hutfu,  und  will 
▼oo  dieser  Behandlung  die  besten  Erfolge  beobachtet  haben»  wahrend  beide 
Mittel  für  sich  allein  angewendet  nicht  zum  Ziele  führten. 

Uebrigens  verfährt  Richter  in  Betreff  einzelner  besonders  hervorstechen- 
der Erscheinungen  symptomatisch. 

Dürr  l)  lobt  die  Aqua  chlorata  in  Verbindung  mit  gleichen  Theilen 
Spir.  Minderen,  (aä  5ß  auf  den  Tag»  in  einer  Emulsion  aus  süssen  oder 
bktero  Mandeln  und  derlei). 

Auch  m  Lavement-form  wurde  das  Chlor  verwendet.  So  z.  B.  von 
Ruhet,  Trusen,  (Debourge)  etc. 

Nach  Trusen*)  sollen  Lavements  mit  Chlorwasser,  (Dec  sem*  Uni 
3viij,  Ol.  Lini  3ij,  Aq.  cblorat.  3ij  auf  3  Lavements  vertheilt),  sich  nütdich 
gegen  Meteorismus  zeigen. 

Debourge  *)  erklärt  indess  nach  öfteren  Versuchen,  dass  die  Chlorlave- 
meots  auf  die  Krankheit  und  ihre  Dauer  keinen  weiteren  Einßuss  üben» 
sondern  nur  den  üblen  Geruch  der  Stühle  tilgen.  — 


Pappenheim4)  verbreitet  sich  weitläufig  über  die  Herstellung  von 
Chloratmosphären.  Er  stellte  Versuche  damit  an  bei  Kaninchen,  ohne 
indess  grosse  Resultate  zu  erlangen.  (Auffallend  war,  dass  kein  Husten 
entstand,  da  doch  anzunehmen  ist,  dass  ein  Theil  des  eingeathmeten  Chlors 
ichoo  auf  dar  Schleimhaut  der  Luftwege  zu  Salzsäure  wird.) 

Zu  seinen  Versuchen  bä  Typhuskranken  nahm  er  entweder  eine  Mischung 
ton  2  Unzen  Chlorkalk  in  8  Unzen  Wasser  oder,  wem  hierauf  Husten  ent- 
stand, in  2  PAmd  Wasser.  Mittelst  dieser  Mischung  wurden  Lappen  von 
nemlicber  Grösse  befeuchtet,  die  in  der  Höhe  eines  Fusses  über  der  Brust 
der  Patienten  auf  einer  quer  über  das  Bett  ausgespannten  Schnur  befestigt 
wurden.  In  allen  so  behandelten  Fällen  wandte  Pappenheim  kein  anderes 
Mittel  an,  als  etwa  kalte  Umschläge  und  derlei.  Als  Getränk  diente  kaltes 
Wasser,  als  Speise  Brod-  und  Schleimsuppen.  Dabei  soll  kein  Kranker 
gestorben  sein. 

Wenn  nun  aber  Pappenheim  hinzufügt,  dass  die  Heilung  ohne  quan- 
titativ auffeilende  Sekretionserscheinungen  vor  sich  ging  etc.,  und  dass  in 
einigen  Fällen  schon  die  Athmung  von  wenigen  Stunden  jenes  günstige  Re- 
bewirkte, so  liegt  (auch  hier,  wie  so  oft  unter  ähnlichen  Heilverbäk- 


1)  D.  nerv.  SchJeimfieb.  etc.    Mittheil.  v.  Dürr. 

2)  Günsb.  Ztscbr.  Bd.  IV. 

3)  Journ.  de  Möd.  de  Bruz.  1845. 

4)  Med.  Zeit«.  v<  Yen  L  Bei*,  in  Pf.    terk  1848.  Aug.  N*  31. 
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Bissen)  die  Vermnthung  selir  nahe,  dass  Pappenkeim  viele  Patienten,  die 
an  obgedachten  leichteren  gastrischen  Beschwerden  litten,  als  Typhus  - 
kranke  behandelt  hat 

Labarraque1)  und  Jordan  Lynch2)  versuchten  das  Chlornatrom 
im  Typhus. 

Labarraque  liess  seine  Patienten  Morgens  und  Abends  in  zwei  Malen 
ein  Glas  Wasser  trinken,  dem  ein  Cafölöffel  voll  Chlornatrum  zugesetzt 
wurde.  Im  Laufe  des  Tages  wurde  ein  Bad  genommen,  welches  %  Litre 
reines  Chlornatrum  enthielt.  Ausserdem  befand  sich  im  Krankenzimmer  ein 
Teller  mit  Chlorwasser,  der  auf  8  Metres  oder  auf  jede  Kubiktoise  Luft 
Vso  Chlororit  enthielt.  Gerstenwesser,  Limonaden  etc.  dienten  als  Getränk 
und  wurden  überdies  Tag  und  Nacht  Kataplasmen  auf  den  Unterleib  applicirt 

Wenn  man  in  Betreff  all  der  angeblichen  Erfolge  dieser  Heilmethoden 
resumiren  will,  so  kommt  man  (wenigstens  vom  Standpunkt  der  exakteren 
Wiesenschaft  aus)  zu  dem  Resultat ,  dass  zwar  im  Einzelnen  manches  Dien- 
liche dadurch  eruirt  worden  ist  und  etwaige  Aufmunterungen  zu  ferneren 
Versuchen  darin  gegeben  sein  mögen ,  im  Allgemeinen  aber,  was  die  Praxis 
betrifft,  alle  solideren  Bestätigungen  fehlen. 


5.  Aetherdämpfe. 


Dies  Mittel  ist  in  grösserem  Umfange  von  dem  bereits  oben  ge- 
nannten französischen  Arzt  Besseron  5)  versucht  worden.  Er  hatte  Gelegen- 
heit dazu  in  den  Jahren  1846  und  1847,  wo  in  Algerien  eine  weitver- 
breitete und  namentlich  durch  Cerebralsymptome  ausgezeichnete  Typhus- 
Epidemie  herrschte.  Vom  December  1846  bis  zum  lOten  April  soll  die 
Krankheit  so  intensiv  geherrscht  haben,  dass  in  den  säramtlichen  Militär- 
iazarethen  zu  Muslapba  von  allen  aufgenommenen  Kranken  nicht  Einer  ge- 
nas, obgleich  eine  energische  Behandlung  mittelst  der  Antiphlogose,  des 
Opiums  in  grossen  Dosen  etc.  aufgeboten  wurde. 

In  dieser  Ratlosigkeit  verfiel  Besseron  auf  den  Gedanken,  Aether- 
dämpfe einathmen  zu  lassen,  und  wurde  derselbe  in  der  Behandlung  von 
12  mit  tiefem  Coma  in  das  Hospital  gebrachten  Patienten  zunächst  ausge- 
führt. Im  Vorwege  jedoch  —  und  glaube  ich,  dass  dies  zu  beachten  — 
wurden  örtliche  oder  allgemeine  Blutentziehungen  angestellt.  Hierauf  folgten 
die  Aether-Einathmungen,  je  nach  der  Dringlichkeit  der  Fälle,  in  4,  2,  1 


1)  Bull,  de  Thor.  Tom.  XXI.  p.  240. 

2)  Lancet.  1840.  V.  I.  No.  12. 

5)  Compt.  rend.  de  la  Slance  du  10.  Mai.  1847.  de  l'Acad.  des  Sc.  etc. 
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und  selbe!  y4 stündlichen  Zwischenräumen,  es  durfte  aber  dabei  zur  eigent- 
lichen Narkose  nicht  kommen. 

Als  unmittelbare  Wirkung  stellte  sich  eine  Beschleunigung  der  Cirku- 
lation  und  Respiration  heraus,  auf  welche  jedoch  schon  nach  wenigen  Mi* 
Daten  Beruhigung  erfolgte.  Kopfschmerz,  Delirien,  Krämpfe  verschwanden 
die  Kranken  verfielen  in  Schlaf  und  zuletzt  verlor  sich  gleichfalls  die  Steif- 
heit der  Wirbelsäule. 

Das  Resultat  (im  Vergleich  zu  dem  früheren  allerdings  bemerkens- 
wert!)) war  in  diesen  12  Fällen,  dass  sechs  Leute  vollständig  genasen,  von 
iweien  aber,  die  schon  Konvalescenten  waren,  der  Eine  einer  von  der 
Aderlasswunde  ausgehenden  Venenentzündung,  der  Andere  den  Folgen  eines 
Diätfehlers  erlag,  die  vier  Debrigen  aber  starben,  ohne  dass  der  Aether 
irgend  einen  Wandel  ihres  Zustandes  veranlasst  hätte. 

Als  eigenthümlich  hebt  Besseron  hervor,  dass  bei  den  Obduktionen, 
obgleich  die  Cerebral -Symptome  in  ausserordentlicher  Weise  das  Principat 
behauptet  hatten,  Spuren  einer  Hirnhautaffektion  nicht  zu  entdecken  waren. 
(Ob  nicht  die  Hirnerscheinungen  während  des  Lebens  ungeachtet  ihrer  Heftig- 
keit lediglich  sekundärer  Natur  gewesen?) 


6.  Jod  und  seine  Präparate. 
(Kalium   jodatum.     Tinctura    Jodii.) 

1)  Kalium  jodatum. 

Das  Jodkali  hat  eine  Zeit  gehabt,  wo  es  überall  so  ziemlich  speci- 
fisch  sein  musste,  wenn  es  auch  nicht  konnte.  Dies  gilt  auch  in  Hinsicht 
seiner  Verwendung  gegen  Typhus.  Sauer  l)  empfahl  dasselbe  in  allen 
Formen  und  Stadien  der  Krankheit,  Anfangs  zu  gr.  x  — xy  täglich  in  einem 
mucilaginösen  Vehikel,  bei  Zunahme  der  Krankheit  gar  bis  zu  gr.xL  pro  die. 

Ebenso  will  Rothammel 2)  dieses  Mittel  in  mehreren  Epidemien  mit 
Erfolg  angewendet  haben,  besonders  wenn  der  Verlauf  ein  regelmässiger, 
ohne  Komplikation  (d.  h.  wohl,  wenn  die  Krankheit  ein  einfach  sogenanntes 
gastrisches  Fieber)  war. 

Koffsky*)  behauptet  (in  Ermangelung  eines  Andern),  dass  das  Jodkali 
sich  ihm  in  Bezug  auf  die  materiellen  Veränderungen  des  Urins  sehr  nütz- 
lich erwiesen  habe. 

Dietl  sah  vom  Jodkali  (gegen  Typhus  gegeben)  nur  nachtheilige  Folgen. 


1)  Sachs.  Med.  Centr.  Ztg.  1840.  No.  32. 

2)  Heidelb.  Ann.  X.  1. 

3)  Med.  Ztg.  Russl.  1853.  No.  35. 
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2)  Die  Jodtinktur. 

wendete  iL  A.  Ar  an  1)  an  (bei  8  Patienten)  und  zwar  80,  dass  4stündlicfa 
gtt.  y  genommen  wurden.  Der  Erfolg  soll  auffallend  günstig  gewesen  sein, 
wobei  man  jedoch  (hinsichtlich  der  Beurtheilung)  zu  beachten  hat,  dass  je 
nach  der  Art  des  Falles  im  Beginne  der  Krankheit  Blutentziehungen,  Eroe- 
tica,  Abführmittel  und  partielle  kalte  Bäder  (+  14°  R.)>  ja  selbst  kalte 
Begiessungen  zu  Hülfe  genommen  wurden.  (Wie  viel  vom  Heilerfolge  sollte 
dabei  wohl  auf  die  Jodtinktur  kommen?) 


7.  Der  Tartarus  stibiatu*. 

Die  Vertreter  seiner  Anwendung  waren  namentlich  Rasori,  Gram*), 
Hirsch3),  Hudson*),  Debourge6)  u.  m.  A. 

Gräves  behauptet,  dass  der  Brech Weinstein  das  beste  Kittel  sei, 
welches  innerlich  gegen  typhöse  Gehirnaufregung  gegeben  werden 
könne.  Er  verordnet  denselben  meistens  im  Lavement  zu  gr.  iij  in  3iv— t 
Wasser.  — 

Hudson  fand  (aber  nur  in  5  Fällen)  den  Brech  Weinstein  in  der 
Verbindung  mit  Opium  von  ausgezeichnetem  Erfolge,  räth  jedoch,  da- 
mit, sobald  Schlaf  eingetreten,  nicht  fortzufahren,  sondern  (je  wie  nöthig) 
rasch  reichlich  Wein  und  roborirende  Nahrung  darauf  folgen  zu  lassen. 

Hirsch  empfiehlt  denTart  stib.  zu  stündlich  gr.  ß — j,  besonders  wem 
starke  Kongestionen  zum  Kopf  stattfinden.  Bei  grosser  Adynamie  p«st  je- 
doch das  Mittel  nicht 

Debourge  hat  in  den  heftigsten  Krankheitsfällen,  wenn  die  Diarrhoe 
frequent,  das  Ueo-coecal- Geräusch  und  der  Meteorismus  bedeutend,  die 
Stühle  blutig  oder  eiterartig  und  überhaupt  ausgeprägte  Symptome  von 
Adynamie  vorhanden  waren,  die  Inokulation  des  Brechweinsteins  in  der  Ueo- 
coecal- Gegend  versucht  Er  brachte  in  der  Regel  nur  6  — 12  Pusteln  her- 
vor und  hat  davon  angeblich  stets  einen  überraschenden  Erfolg  gesehen. 
Nach  seiner  Ansicht  wirkt  diese  Impfung  (die  Operation?)  antagonistisch 
gegen  den  leidenden  Zustand  des  Darmkanals,  indem  sie  eine  Krise  (nach 
Art  der  Furunkel,  des  Anthrax  etc.)  hervorrufe,  die  den  Verlauf  der  Krank- 
heit günstig  unterbreche. 


1)  Rev.  m*d.-chir.  1853.  No.  35. 

2)  Dubl.  med.  Journ.  1836.  Juli  —  Stokes  loe.  supra  eil  p.  370; 

3)  Buf.  Journ.  1840.  No.  4. 

4)  Bemerk,  üb.  d.  Behandlung  d.  febr.  typh.  u.  s.  w. 

5)  Journ.  de  M6d.  de  finu.  1845. 
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Die  Anwendung  des  Brech Weinsteins  ist  indes*  so  zietnfich,  wie  es  ihr 
»kommt,  vergessen.  Der  einzige  Nutzen  desselben  könnte  vielleicht  (nach 
Grevee)  in  der  Wirkung  gegen  die  typhöse  Hirnaufregung  bestehen» 
doch  ist  auch  dieser  bisher  nicht  weiter  konstatirt. 


8.  Der  Borax. 
9.— 10.  Der  Alaun  und  die  Kohle. 

Es  sind  dies  drei  Mittel,  die  immerhin  einmal  gegen  den  Typhus  eine 
nützliche  Verwendung  finden  können,  indem  man  sie  symptomatisch  ge- 
braucht; ein  von  verschiedenen  Seiten  begangener  Fehler  ist  es  indess,  dass 
sie  mehr- weniger  auch  gegen  die  ganze  Krankheit  empfohlen  worden  sind. 

Den  Borax  hat  u.  A.  Vanderuken  empfohlen.  Die  Wirkung  desselben 
ist  die  eines  milden  alkalischen  Salzes,  welches  die  Diurese  ein  wenig  zu 
fördern  scheint  Vielleicht,  dass  dieser  umstand  zur  Empfehlung  beigetragen. 

Des  Alaun 's  haben  sich  in  neuerer  Zeit  Bäumte,  Dobler,  Popper 
(Dietl),  Skoda,  FröhKch,  Ritter,  Fouquier  u,  A.  bedient. 

Nach  Dobler  l)  gibt  man,  sobald  man  sich  vom  Vorhandensein  des 
Abdominaltyphus  überzeugt  hat,  täglich  ohne  weitere  Rücksicht  Si — ij  Alum. 
crud,  etwa  gr.  v  pro  dosi,  in  Pulver  oder  Auflösung,  und  in  besonders 
heftigen  Fällen  alle  2  Stunden  ein  Lavement.  (3j  Alum.  in  1  %  Wasser 
zo  5  Lavements.) 

Fröhlich*)  hat  in  2  Fällen  glücklichen  Erfolg  vom  rohen  Alaun  ge- 
habt, den  er  zu  5ß  auf  Lib.  j  Wasser  und  davon  stündlich  2  Esslöffel  voll 
gab.  Er  stieg  bis  auf  täglich  3y.  Aehnlkhe  Fälle  werden  von  Ritter  *) 
berichtet. 

Popper4)  sah  stets  vom  Alaun  vortreffliche  Wirkung  und  wendet  des- 
halb das  Mittel  bei  allen  seinen  Kranken  an.  Sie  sollen  sämmtlich  dadurch 
geheilt  werden! 

Nach  Dietts  Erfahrungen  beschwichtigt  der  Alaun  (die  Diarrhoe  und) 
das  Erbrechen  nicht,  sondern  trägt  vielmehr  zur  Entstehung  oder  För- 
derung desselben  bei    Auch  Beer5)  ist  nicht  für  dm  Alaun. 

OdiUe*),  Scharlau7),  Rayer8),  Guteeit9)  u.  A.  empfehlen  gegen  die 

1)  üeb.  Abdominaltyphus  etc.  v.  DobU  u.  Skoda. 

2)  Summ.  N.  F.  Bd.  XI.  Hfl.  4. 

3)  Heidelb.  Ann.  X.  1. 

4)  Oesterr.  med.  Jahrb.  1841.  S.  33. 

5)  Verhandl.  d.  Wien.  Aarste  1848.  Bd.  II. 

6)  Journ.  des  conn.  mdd.-chir.  1853.  Octbr. 

7)  Theoret.  prakt.  Abhandl.  über  d.  Typhus  etc.    Stettin  1853. 

8)  Ann.  dö  fhdr.  1825.  Septbr. 

9)  Beiträge  nur  Lehre  v.  d.  typh.  Fieber.    Riga  1842. 
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Darmaffektiooen  im  Typhus  die  Kohle,  Odille  in  Verbindung  mit  Mag- 
nesiahydrat, Rayer  mit  Bismuth.  nitricura,  Gutceit  mit  Natr.  ni- 
tric.  etc.  Die  Zusätze  mögen  helfen,  die  Kohle  selbst  Hesse  man  besser  weg* 


11.  Das  Silber.    (Argent  „nitrioum".) 

Das  salpetersaure  Silber  hat  eine  weit  verbreitete  Anwendung  m 
der  Behandlung  des  Typhus  gefunden  und  in  einiger  Beziehung  nicht  mit 
Unrecht,  denn  namentlich  gegen  die  Durchfalle  leistet  es  oft  Erfreuliches. 

Boudin  und  Kalt*),  Hohnbaum,  Ebers,  Eisholz  u.  v.  A.  berichtet) 
von  günstigen  Erfolgen,  Rampold  warnt  jedoch  davor,  Höllensteinlavemente 
schon  in  der  ersten  Zeit  anzuwenden.  Dies  ist  in  so  fern  ganz  richtig,  als 
man  überhaupt  zu  Anfang  per  anum  nichts  gegen  etwaige  Diarrhoe  unter- 
nehmen darf,  weil  der  vorhandene  Reizzustand  des  Darmkanals  leicht  da- 
durch vermehrt  werden  kann. 

Die  von  Kalt  erprobte  Wirkung  der  Lösung  des  salpetersauren  Silbers 
brachte  diesen  Arzt  auf  den  Gedanken,  die  Solution  auch  gegen  Typhus 
zu  benutzen,  innerlich  wie  per  rectum,  um  etwaige  Auflockerungen,  Aphthen 
und  Geschwüre  zu  beseitigen. 

Der  erste  Kranke,  bei  dem  Kalt  das  Mittel  versuchte,  war  ein  junger 
Mann  von  20  Jahren,  der,  im  Debrigen  von  robuster  Konstitution,  bereits 
in  der  zweiten  Woche  krank  war,  an  häufigen  blutigen  Stühlen,  grosser 
Erschöpfung,  Delirien,  Taubheit  etc.  litt. 

Verordnet  wurde  nach  dieser  Formel: 

Rc.    Arg.  nitr.  f.  gr.  ij 
Dec.  r.  Salep.  3iv. 
M.  D.  S.    Alle  zwei  Stunden  einen  Esslöffel  voll 

Schon  als  die  erste  Dosis  verbraucht  war,  soll  bedeutende  Besserung 
eingetreten,  und  eine  rasche  Genesung  eingetreten  sein,  als  noch  3  Gran 
Arg.  nitr.  verbraucht  waren. 

Ganz  denselben  Erfolg  will  Kalt  später  in  mehr  als  20  Fällen  gehabt 
haben,  nur  mit  dem  Unterschiede,  dass  er  mit  der  Gabe  des  Salpeter- 
sauren  Silbers  (zu  4— 6  gr.  in  3vj)  steigen  und  die  Solution  öfter  repe- 
tiren  musste. 

Es  ist  hiezu  indess  noch  zu  bemerken,  dass  Kalt  zunächst  immer  die 
Kur  mit  einem  Emeticum  beginnt  und  erst  zum  Arg.  nitric.  um  die  Zeit 
greift,  wo  häufigere  Diarrhoen  u.  s.  w.  den  Beginn  der  Clceration  verkünden, 


*)  Cf.  Org.  für  d.  ges.  Hlkde.  ▼.  Neumann,  Wutier  und  Küim  xu  Bonn.    1840. 
Bd.  I.  S.  83-  97, 
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so  wie  ferner,  dass  der  genannte  Arzt  zwischen  essentiellem  eigentlichem 
Nerreofieber  und  Darmnervenfieber  (Typh.  abdom.)  mit  örtlicher  AfTektion 
der  Darnischleimhaut  unterscheidet!  und  nur  in  letzterer  Beziehung  das 
salpetersaure  Silber  für  hülfreich  hält,  während  er  es  hinsichtlich  des  erste- 
ren  Falles  nur  als  eine  willkommene  Vermehrung  des  Heilapparates  betrachtet 
Ebers1)  macht  vom  Arg.  nitric.  einen  ausgedehnten  Gebrauch  in  der 
Lavementform.  Schon  in  früher  Periode  der  Krankheil  beginnend  lässl  er 
täglich  1,  selbst  2  und  3  Lavements  appliciren  und  damit  so  lange  fort- 
fahren, bis  Krisen  eintreten. 

Formel: 

Rc.    Arg.  nitr.  fus.  gr.  iv  ad  vj— x. 

solv.  in 
Ap.  dest  3iß. 

Adde 
Solut.  Gumm.  Mim.  3üj  —  iv. 

tal.  consist.,  ut  frigor.  expos.  coagul. 

nee  nisi  in  aqua  fervid.  denuo  fluida  reddatur. 
Diese  Flüssigkeit  wird  lauwarm  langsam  injicirt. 

Eisholz2)  nimmt  nur  gr.  V4 — ß  Arg.  nitric.  auf  3iij  Haferschleim  zu 
«Dem  Lavement. 

Hohnbaum  •)  zieht  den  innerlichen  Gebrauch  vor,  (gr.  i — iß  in  3v 
Vehikel,  alle  Stunde  einen  Esslöffel  voll. 


In  Bezug  auf  die  Wirkung  des  salpetersauren  Silbers  in  Lavementform 
gegen  typhöse  (dysenterische  und  andere)  Darmgeschwüre  rauss  allerdings 
bei  rechtzeitiger  und  vorsichtiger  Anwendung  ein  günstiger  Erfolg  (für  eine 
grosse  Zahl  von  Fällen)  anerkannt  werden,  aber  wie  diese  Wirkung  in  der 
io  Rede  stehenden  Krankheit  nur  eine  örtliche  sein  kann,  so  ist  es  ande- 
rerseits immer  noch  sehr  zweifelhaft,  ob  auch  bei  der  innerlichen  Verab- 
reichung der  Einfluss  dieses  Mittels  sich  bis  so  weit  in  den  Darmkanal 
erstrecke,  dass  er  die  leidende  Partie  treffe.  Ich  glaube  (nach  meinen 
Erfahrungen  vorläufig)  annehmen  zu  müssen,  dass  die  Wirkung  der  Höllen- 
deinsolutionen  sich  in  der  Hauptsache  auf  die  Hagenschleimhaut  beschränke. 

Ton  der  etwaigen  Wirkung  des  Mittels  vom  Blut  aus  auf  die  topisebe 
Affektion  möchte  hier  wohl  überhaupt  nicht  die  Rede  sein  können. 


1)  Casp.  Wocheuschr.  1840.  No.  1—3. 

2)  Med.  Ztg.  v.  Vor.  für  Heilk.  in  Pr.  1842.  No.  11. 

3)  Verhdl.  d.  wien.  Aerxte,  1843.  Bd.  IL 
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12.  Dai  Blei    (Plumb.  „aoeticum".) 

Von  Holscher1),  Beer9),  Nasse,  Spiritus  u.  A.  empfohlen.  Letztare 
geben  3mal  taglich  gr.  % — gr-  ß. 

Holscher  lobt  den  Bleizucker  auf  Grund  vieljähriger  Erfahrung  sehr, 
und  namentlich  in  einer  Verbindung  mit  der  äusserlichen  Anwendung  des 
Tart.  slib.  (als  Dngt.  oder  Emplastr.  Tart  stib.).  Die  Gabe  soll  sein  nach 
fT.:  1  gr  3mal  täglich,  wenn  die  Durchfälle  übermässig  stark  sind  mit 
gr.  V4 — Vt  Opium;  wenn  sie  zu  rasch  dagegen  angehalten  werden,  wird 
der  Bleizucker  ausgesetzt  und  OL  Ricini  gegeben. 

Gölis  •)  empfiehlt  zu  gr.  iv  pro  die  den  Bleizucker  in  der  Kinderpraxis 
(Bei  Erwachsenen  sollen  gr.  x — xij  täglich  verabreicht  werden.) 


Es  ist  im  Verlauf  dieser  Darstellung  der  derivirenden  und  diaphoretischen 
Mittel  bisher  keine  specielle  Erwähnung  geschehen.  Auch  diese  Mittel  sind 
von  einzelnen  Aerzten  gewissermaassen  methodisch  in  Anwendung  gezogen, 
je  nachdem  der  einen  oder  anderen  Theorie  gehuldigt  wurde.  So  gut  sie 
indess  zu  statten  kommen  können,  wenn  man  sich  ihrer  passenden  Ortes 
symptomatisch  bedient,  so  wenig  eignen  sie  sich  zu  irgend  einer  methodi- 
schen Verwendung  gegen  den  Typhusprozess,  denn* einer  aus  dem  Wesei 
der  Krankheit  herzuleitenden  Indikation  entsprechen  sie  in  keiner  Weise. 
Was  zunächst 

Die  diaphoretische  Methode 

betrifft,  so  ist  zwar  einzuräumen,  dass  sie  öfter  (unter  geeigneten  Umständen) 
nützlich  mitwirken  kann,  allzumal  nämlich  dahn,  wenn  die  Haut  sehr  trocken 
und  heiss  und  zugleich  ein  nervöser  Zustand  stark  ausgesprochen  ist  Wenn  man 
aber  hier  laue  allgemeine  Bäder  anwendet,  so  geschieht  das  nicht  in  der  Absicht, 
als  solle  dadurch  lediglich  diaphoretisch  gewirkt  werden.  Ein  gelinder  Gnd 
der  Diaphorese  wird  allerdings  die  Folge  sein,  die  eigentliche  Absicht  ist 
jedoch  nur,  keine  verstärkte,  sondern  wo  möglich  eine  nur  der  normalen 
sich  nähernde  Thätigkeit  des  Hautorgans  wieder  herzustellen,  was  man  eben 
durch  die  Anwendung  der  feuchten  Wärme  in  der  Weise  effektuirt,  dass 
die  in  einem  kongestiv  •  spastischen  Zustande  befindlichen  peripherischen 
Nerven  beruhigt  werden,  dass  .ein  Erschlaffungszustand  eintritt,  während 
dessen  die  gereizte  Sensibilität  herabgestimmt  wird  und  eine  Ausgleichung 
in  der  Funktion  der  motorischen  und  sensiblen  Nerven  zu  Stande  kommt 


1)  Hann.  Ann.  N.  F.  1841.  Jhrg.  L  HA.  1. 

2)  Verhdl.  d.  wien.  Aerzte.  1843.  Bd.  IL 

3)  Bebra' $  Ztschr.  d.  k.  k.  Aerzte  zu  Wien.  1850.  März. 
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Dasselbe  kann  man  z.  B.  bei  Robusteren  oder  im  Anfange  der  Krank- 
heit durch  kalte  Abwaschungen  der  Peripherie  erreichen,  und  könnten  in 
diesem  Sinne  gleichfalls  die  Waschungen  als  diaphoretische  Mittel,  ja  in 
noch  höherem  Grade  als  die  lauen  Bäder  betrachtet  werden. 

Einige  Aerzte,  die  den  Glauben  an  die  vorragende  Wichtigkeit  kritischer 
Hautausscheidungen  nähren,  bedienen  sich,  wie  z.  B.  Rühle  1),  entweder 
der  lauen  Bäder  oder  der  kalten  Einwickelungen  des  Körpers,  um  gegen 
das  Ende  der  1.  7lägjgen  oder  zu  Anfang  der  2.  7tägigen  Periode  Schweisse 
hervorzurufen. 

Richtig  im  Ganzen  scheint  mir  die  Verwendungsart  der  feuchten  Wärme 
nach  Rayer'$*)  Manier  zu  sein.  Dieser  Arzt  will  der  Hauptsache  nach  in 
der  eben  angegebenen  Weise  dadurch  wirken,  nämlich  die  Hitze  massigen 
nod  die  nervöse  Erregung  beschwichtigen. 

Ungefähr  in  demselben  Sinne  verwendet  Hervieux  8)  die  lauen  Bäder, 
aod  sah  darnach,  als  Folge  der  allgemeinen  Sediruag  dea  Nervensystems, 
allemal  die  besten  Folgen,  so  dass  z.  B.  nicht  allein  lästige  Kopfsohmerzen 
u.  s.  w.,  sondern  auch  der  Meteorismus  und  die  Empfindlichkeit  des  ün* 
terieibes  unverkennbar  abnahmen  und  demnächst  verschwanden. 


Andere  verfolgen  den  Zweck  der  wirklichen  Diaphorese  durch  Dar- 
reichung innerer  Mittel. 

So  gibt  z.  B.  Hudton  *)  bei  jeder  sog.  Febris  nervosa  continaa  nur 
ein  Diaphoreticmn  aus  gleichen  Theilen  der  Mixtura  Gamphorae  und 
Aqua  Ammonii  acetatis,  woneben  dann- wann  eine  Dosis  Kalomel  ge- 
reicht wird.  Nur  bei  Komplikationen  und  in  schweren  Fällen  ändert  er 
dies  Verfahren  ab. 

Desplantts*)  geht  von  der  Ansicht  aus,  dass  das  Typhusgilt  mit* 
tefot  einer  retrograden  Bewegung,  d.  h.  Ausscheidung  durch  das  Lymph- 
system etc.  eliminirt  werde.  Um  also  die  Haut  zu  reizen  bedient  er  sich 
heisser  mit  Leinen  umwickelter  Ziegelsteine,  die  überall  dem  Körper  ap- 
plicirt  werden,  damit  Schweiss  entstehe.  Innerlich  werden  indifferente  Ti- 
sanen  etc.  gegeben. 

Faühful  *)  behandelt  seine  Kranken  Anfangs  gelind  antiphlogistisch,  mit 
Brechmitteln  etc.  Nach  dem  dritten  Tage  der  Krankheit  werden  aber 
(aeben  Kalomel  bis  zum  Speichelfluss)  Diaphoreüca  angewendet 


1)  Güusb.  Ztschr.  1852.  Ul.  5. 

2)  Loc.  supra  cit. 

3)  Arch.  gön*r.  1848.  Septbr. 

4)  Bemerk,  über  d.  Behandl.  d.  Febr.  typh.  etc.  v.  Sudton. 

5)  Barras  Mömoire  sur  un  nouveau  traitement  de  la  fiövre  typh.    Paris  1844. 

6)  Lancet.  1837.  V.  1.  No.  12. 
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Die  Derivaotien 

waren  im  Ganzen  früher  beliebter  als  gegenwartig,  doch  bedient  man  sich 
ihrer  zum  Theil  auch  noch  heute  mit  Torliebe.  Ihr  Werth  besteht  in  ihrer 
zweckmässigen  symptomatischen  Verwendung,  der  sich  jedoch  im  Allge- 
meinen selten  eine  adäquate  Gelegenheit  bietet. 

Stokes  l)  erklärt  in  gewissen  Fällen  für  die  mittiefen  Krankheitsstadieo 
die  Vesikatore  für  die  (oft)  einzigen  Heilmittel.  Die  nächste  und  haupt- 
sächlichste Wirkung  ist  ihm  die  reizende,  die  zweite  eine  allgemein  den  or- 
ganischen Tonus  herabstimmende.  Da,  wo  Reizmittel  erforderlich  erscheinen, 
sollen  die  Blasenpflaster  nicht  länger  als  3  Stunden  liegen  bleiben. 

Tischendorf2)  verordnet  im  sog.  2.  Stadium  (neben  Forlgebrauch  der 
schon  Anfangs  gereichten  Abführmittel)  Meerrettigpfiaster  im  Nacken, 
an  den  Oberarmen  und  Waden,  später  Vesikatore  in  der  Herzgrube  und 
im  Nacken,  wenn  die  früheren  Mittel  unzureichend  wirkten.  Solan*)  be- 
dient sich  der  Sinapismen  (an  den  Extremitäten),  Mascart*)  mit  Vor- 
liebe der  spanischen  Fliegenpflaster,  von  welchen  er  behauptet,  da» 
sie  durch  Erregung  einer  lokalen  Entzündung  die  Menge  des  Faserstoffs  im 
Blute  steigern.  Dagegen  sagt  Puckelt  sen.  den  Vesikaloren  nach,  dass  sie, 
nicht  seilen  langwierige  Geschwüre  hinterlassend,  ohne  sonderlich  merkbaren 
Erfolg  seien. 

Junod  empfiehlt  überall,  wenn  die  Krankheit  innere  oder  äussere  Den- 
vantien ,  Blutentziehungen  etc.  nöthig  erscheinen  lasse ,  den  nach  ihm  ge- 
nannten Apparat  Derselbe  soll  alle  anderen  Ableitungsmiüel  an  Schnellig- 
keit, Intensität  und  Dauer  der  Wirkung  weit  übertreffen.  Er  beseitigt  so- 
wohl die  örtlich  vorhandenen  Kongestionen,  wie  er  auch  den  Erethismus 
der  Haut,  welcher  sich  durch  die  trockene,  beissende  Hitze  kundgibt,  be- 
schwichtigt! — 

§.  3.  Rationelle  Behandlung  der  typhösen  Erkrankungsprozesse. 

1.   Vorbemerkungen. 

Das,  was  ich  unter  obiger  Bezeichnung  hier  vorzutragen  beabsichtige, 
ist  das  Resultat  meiner  Erfahrungen  über  Behandlung  des  Typhus  seit  1848 
bis  heute,  also  eines  zehnjährigen  Zeitabschnittes.  Ich  hatte  vielfache  Ge- 
legenheit, die  resp.  Krankheit  genau  zu  studiren,  namentlich  auch  in  Müitär- 


1)  Opus  cit  p.  368  ff. 

2)  Beob.  u.  Bern.  etc.  v.  Titchendorf. 

3)  Bull,  de  Thor.  1847.  Octbr. 

4)  Loc  supra  citatis. 
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barethen.  Ursprünglich  ausgehend  von  der  Behandlungsart,  welche  Kruken* 
borg  den  Typhuskranken  angedeihen  zu  lassen  pflegte,  bin  ich  im  Laufe  der 
Zeit  allmälig  freilich  dahin  gelangt,  die  einen  oder  anderen  Modifikationen 
anzubringen  und  nach  eigenen  Beobachtungen  wegzulassen  oder  aufzunehmen, 
was  nölhig  erschien,  habe  aber  im  Allgemeinen  die  Deberzeugung  davon 
getragen,  dass,  je  einfacher  die  therapeutische  Leitung  oder  Unterstützung 
während  des  ganzen  Verlaufs  der  Krankheit,  um  so  sicherer  auf  einen  gün- 
stigen Ausgang  zu  rechnen  ist  Es  gibt  keine  Reihe  von  Erkrankungen, 
deoen  ärztliche  Künsteleien  und  eine  gewisse  helfen  wollende  Geschäftigkeit 
weniger  zusagen,  als  den  Typbusprozessen.  Ganz  vorzüglich  aber  ist  dies 
in  Ansehung  des  Beginnes  der  Krankheit  hervorzuheben.  Wer  hier  von  der 
Regel  der  Einfachheit,  die  dabei  eine  bestimmte  Thatsächlichkeit,  ein  posi- 
tives Handeln  keineswegs  ausschliesst,  abweicht,  wer  da  glaubt ,  verschiedent- 
lich und  gar  energisch  etwa  mit  Brechmitteln,  darauf  mit  Blutentziehungen, 
Abführmitteln  etc.  etc.  einschreiten  zu  müssen,  läuft  durchschnittlich  Gefahr, 
das,  was  er  verhüten  will:  ein  tieferes  Ergriffen  werden,  selbst  zu  veran- 
lassen. Mancher  Typhus  würde  nicht  zum  Ausbruch  kommen,  wenn  die 
zuerst  ihn  ankündigenden  gastrisch -enteri sehen  Erscheinungen  seinen  Arzt 
Dicht  zu  verkehrten  Maassnahmen  verleitet  hätten,  wohin  namentlich  die 
Unsitte  vieler  Praktiker  gehört,  gleich  jeden  Gastricismus,  jede  Dyspepsie  etc. 
mit  bitteren  Mitteln  und  grossen  Dosen  Nitrum  oder  derlei  bekämpfen  zu  wollen. 


Unter  1015*)  genau  von  mir  beobachteten  Typhusfällen  habe  ich  nur 
viermal  Gelegenheit  gehabt,  das  sog.  Fleckfieber  (im  engeren  Sinn)  zu  be- 
handeln. Das,  was  man  Cerebraltyphus  genannt  hat,  d.  h.  in  der  rationellen 
Version:  Typhus  mit  vorwiegenden  Gehirnsymptomen,  kam  sehr  häufig  vor; 
besonders  verzeichnet  habe  ich  davon  jedoch  nur  einige  neunzig  Fälle, 
welche  sich  durch  Affizirung  des  Nervensystems  von  vornherein  besonders 
auszeichneten.  

Die  Behandlung  des  Typhus  zerfällt  in  einen  diätetisch -hygienischen 
und  einen  eigentlich  therapeutischen  Theil,  von  welchen  der  erstere  nament- 
lich in  prophylaktischem  Interesse,  dann  aber  auch  während  des  ganzen  Ver- 
laub der  „ausgebrochenen44  Krankheil  von  hoher  Wichtigkeit  ist 


2.   Diätetisch-hygienische  Behandlung. 

a)  Sobald  man  mit  Wahrscheinlichkeit  vermulhen  darf,  dass  bei  einem 
Individuum  sich  ein  typhöser  Prozess  entspinnen  will,  muss  die  erste  Auf- 
merksamkeit auf  eine  völlig  gesundheitgemässe  Umwandlung  seiner  ganzen 


*)  Gonf.  (3),  a,  gegen  das  Ende:  gestorben  37. 
IL  28 
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zpr  Zeit  beobachteten  Lebensweise  sein.  Vorzuglich  verdient  diese  Rück- 
sichtsnahme  zur,  Zeit  herrschender  Epidemien  empfohlen  zu  werden,  mögen 
sie  sehr  weit  verbreitet  oder,  wie  häufig  der  Fall,  beschränkter  und  nur 
in  gewissen  Kreisen  vorkommen. 

Das  bedrohte  Individuum  muss  sich  zu  Hause  halten,  in  der  Regel  ist 
es  rathsam,  sogleich  eine  ruhige  Bettlagerung  zu  empfehlen,  denn  sie  ist 
sowohl  einer  freien,  namentlich  peripherischen  Cirkulation  als  der  regel- 
pässigeren  Funktioniruog  des  Hautorgans  günstig. 

Man  überzeuge  sich  nun  zunächst  von  der  Beschaffenheit  der  Orgwe 
des  Digestivsyslems.  Fast  nie  fehlen  gastrische  Störungen  der  einen  oder 
anderen  Art»  wie  z.  B.  leichter  Kopfschmerz,  Eingenommenheit  des  Kopfe 
belegte  Zunge,  übler  Geschmack,  Appetitlosigkeit  mit  oder  ohne  Anorexie, 
gelinder  Grad  von  Darmkatarrh  oder  auch  vom  Gegenlheil:  Verstopfung ; 
leichtes  öfteres  Frösteln,  dann  leichte  Vermehrung  der  Kalorifikation  etc., 
oft  nur  allgemeine  Verstimmung,  Unlust,  verbunden  mit  Reizbarkeit  oder 
Schläfrigkeit  Hanchen  Kranken  ist  es,  als  solle  ihnen  der  Unterleib  weg- 
fallen. Auf  dieses  Symptom  darf  man  besonderes  Gewicht  legen,  es  ist  ein 
sicherer  Vorbote  des  Typhus. 

In  dieser.  Situation  versuchen  es  manche  Kranke,  durch  Reizmittel 
ihrem  Zustande  Wandel  zu  schaffen,  wozu  nicht  selten  Wein  und  sonstige 
Spirituosen  gewählt  werden.  Andere  suchen  sich  durch  Diaphoretica 
zum  Transpiriren  zu  verhelfen,  wieder  Andere  meinen,  dem  Magen  Speise 
bieten  zu  müssen,  essen  gegen  Appetit  etc. 

Alledem  und  insonderheit  dem  Letzteren  muss  der  Arzt  auf  das  Ent- 
schiedenste entgegentreten,  denn  jedwede  Beleidigung  der  bereits  im  aionisch- 
torpiden  (früher  sog.  ataxischen)  Zustande  befindlichen  Magenschleimhaut 
(und  ihrer  Nerven)  fordert  die  Inlensivirung  des  nahenden  Erkrankens. 

Man  soll  aber  dies  nicht  so  verstehen,  als  müsste  überhaupt  die  nu- 
tritive Ingestion  so  weit  beschränkt  werden,  dass  so  gut  wie  gar  nichts  ge- 
nossen wird.  Der  rechte  Wegweiser  ist  hier  das  eigene  Gefühl  der  Patien- 
ten, wohl  bemerkt!  nachdem  man  sie  von  ihren  eben  berührten  etwaigen 
Vorurtheilen  befreit  hat,  so  dass  sie  sich  sachbeständlich,  ihrem  wirklichen 
Gefühl  gemäss  äussern.  Des  Weiteren  kann  man  sich  allerdings  auch  ver- 
gewissern, wie  weit  den  Aussagen  zu  vertrauen,  wenn  man  die  Symptome, 
die  aus  alienirter  gastrischer  Funktionirung  zu  resultiren  pflegen,  abzuschätzen 
sucht,  ganz  sicher  geht  man  dabei  jedoch  allemal  nicht,  denn  bei  manchen 
Menschen  findet  man  z.  B.  eine  belegte  Zunge,  Anhaltung  der  Leibesöffnung 
und  derlei  habituell,  und  sind  dieselben  vielleicht  zugleich  Phlegmatiker,  so 
gibt  dies  bei  Unwohlseif]  um  so  leichter  das  Bild  einer  gewissen  täuschende! 
Indolenz.  In  diesem  Belange  ist  es  immer  von  Vortbeil,  wenn  man  dit 
resp.  Individuen  vor  ihrem  Erkranken  kannte. 
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Was  nm  die  Diätetik  m  dieser  Periode  betrifft,  so  darf  sie  weder  fie- 
ttfttigung  durch  schwer  verdauliche  noch  durch  ihre  Menge  oder  übrige 
Beschaffenheit  leicht  nachtheilig  werdende  Substanzen  erlauben.  Die  Speisen 
mfeen  vielmehr  geh'nd  reizend  sein  und  in  massiger  Quantität  genossen 
werden.  Einige  Aerate  glauben,  um  diese  Zeit  hauptsächlich  Amylacea  ver* 
ordnen  zu  müssen,  verschiedene  Grüzarten,  Reissuppen  etc.  Dieselben  sind 
zwar  im  Ganzen  leicht  verdaulich,  können  aber  durch  die  grösseren  Mengen 
des  Genossenen  und  unter  Umständen  auch  dadurch  belästigen,  dass  sie 
Sänrebildung  veranlassen.  Es  entsteht  häufig  während  ihres  reichlicheren 
Genusses  Pyroae.  ^  Ausserdem  geht  ihnen  eine  massig  reizende  Eigenschaft 
ab.  Weit  schicklieber  sind  hier  deshalb  Fleischbrühen  mR  etwas  Salzzutftat 
und  leichtes  gebratenes  Fleisch,  welches  in  kleinen  Mengen  besser  nährt, 
als  in  grösseren  die  obgenannten  Stoffe.  Daneben  ist  es  gut,  Portwein 
oder  Scherry  in  medizinischen  Gaben  geniessen  zu  lassea  Ausserdem  aber 
sind  Eier,  weich  gekocht,  Milch,  ein  gutes  Bier  etc.  passende  Addilamente, 
Auch  kann  man  namentlich  Denen,  die  daran  gewöhnt  sind,  den  massigen 
Genuas  von  Cafö  und  Thee  füglich  gestatten,  es  ist  dann  nur  darauf  zu 
achten,  dass  der  Magen  nicht  durch  zu  viel  warmes  Getränk  erschlaft  werde. 

Bei  habituellen  Weinirinkern  oder  Konsumenten  der  gewöhnlichen 
Spirituosen  bt  es  rä&hücb,  den  Genuss  des  gewohnten  Getränkes  nicht  zu 
unbedingt  zu  beschränken.  Es  scheint  hierin  der  Grund  zu  liegen,  weshalb 
die  englischen  Aerzle  im  Ganzen,  auch  die  anerkannt  tüchtigen  wie  Grave* 
and  Stokes  bei  ihren  Patienten  vom  Wein,  Bier,  Pwnsch  etc.  einen  ziemlich 
mßnglicben  Gebrauch  machen,  denn  bekanntlich  machen  in  England  durch- 
seheilUicfa  alle  Klassen  ex  potu  eine  ziemlieh  starke  Gewohnheit 


Man  hat  bei  der  in  Rede  stehenden  Krankheit,  welche  14  Tage,  4 
Wochen  und  länger  anhaben  kann,  immer  zu  berücksichtigen,  (wie  dies 
aoeh  Stokes  und  Graues l)  mit  Recht  hervorheben),  dass  ter  einigen,  wfih- 
wod  dieser  Zeit  ungefähr  vorhaltenden  Fond  materieller  Krad  gesorgt  werden 
■was.  Das  Verfahren  derjenigen  Aerate,  die  «nbedingt  von  Anfang  an  die 
8trei$alft  Enthaltsamkeit  vorschreiben,  ist  deshalb  nicht  zu  billigen;  es  ist 
aach  der  entgegengesetzten  Seile  hin  eben  so  fehlerhaft,  als  das  diätetische 
roboriren  Wollen  par  excellence. 

Aus  diesem  Grunde  scheint  mir  Köhler'**)  Ausspruch  etwas  zweifel- 
haft zu  sein*  dass  \m  zum  10.  oder  14.  Tag  die  Diät  entziehend  sein 
Busse,  und  nur  aromatische  Aufgüsse  mit  Milch,  die  einfachsten  Suppen, 
etwas  Reis-  oder  Gersteabkochung  und  weiter  nichts  gegeben  werden  dürfe. 


1)  Cf.  Op.  dt.  p.  368. 
2}  Op.  dt  p.  11.  B.  I. 

2S* 
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Die  Bestimmung,  wann  mit  diätetischer  Entiieiniog  verfahren  Werden 
müsse,  kann  an  sich  aus  natürlichem  Grunde  nur  eine  sehr  relative  sein, 
weil  hiebet  sowohl  die  individuellen  Konstitutionen  in  Betracht  kommen, 
wie  andere  Verhältnisse,  nämlich  insonderheit  die  ätiologischen,  unter  deren 
Obwalten  die  Krankheit  sich  entwickelte  und  unter  deren  fortwirkendem  Ein* 
fluss  sie  auch  noch  eine  Weile  weiter  steht  Auf  diese  Weise  kann  es  ge- 
schehen, dass  ein  Quantum  Nahrung,  welches  man* dem  Einen  gewähreo 
darf,  für  einen  Andern  ganz  bestimmt  eine  Magenüberladung  hervorbringt 

Aus  demselben  Grunde  lässt  es  sich  nicht  bestimmen ,  wie  lange,  wenn 
etwa  Abstinenz  indicirt  sein  sollte,  dieselbe  fortzusetzen.  Auch  dies  hängt 
lediglich  von  Umständen  ab,  über  die  im  Allgemeinen  etwas  Normatives 
sfch  nicht  fesstellen  lässt. 

Ich  bin  keineswegs  ein  Anhänger  der  um  Alles  roboriren  wollenden 
Heilmethode.  Dass  man  aber  zu  einer  Zeit,  wo  der  Körper  vielleicht  selbst 
noch  spontan  oder  nachdem  man  ihn  auf  künstlichem  Wege  (z.  B.  mittelst 
eines  Emeticums  etc.)  unterstützte,  Neigung  zum  Stoffansatz  oder  wenig- 
stens zu  einem  leidlichen  Umsatz  offenbart,  dass  man,  sage  ich,  zu  dieser 
Zeit  schon  gleichsam  regelrecht  eine  Entziehung  einleite  —  dafür  liegt  kein 
rationeller  Grund  vor. 

Wann  es  Zeit  sei,  neue  Zufuhr  vom  Bereich  der  Stofftnetamorphose 
(in  höherem  oder  geringerem  Grade  der  Beschränkung)  abzuhalten,  das 
zeigt  sich  deutlich  genug,  wenn  man  die  Resultate  der  zeitweiligen  Ver- 
dauung prüft,  und  ergeben  sie,  dass  die  aufkeimenden  gastrischen  Störungen 
im  Geleite  eines  fortschreitenden,  tiefer  reichenden  Krankheitsprozesses  skh 
befinden,  dann  allerdings  darf  man  nicht  versäumen,  die  Diät  den  ver- 
änderten Umständen  nach  einzurichten. 


Ich  wiederhole:  wünschenswert!]  ist  es  allemal,  dass  dem  Organismus 
eine  möglichst  reaktionsfähige  Basis  materieller  Kraft  unterbreitet  bleibe,  so 
lange  es  angeht;  denn  kommt  die  zu  befürchtende  Krankheit  zum  wirklichen 
Ausbruch,  so  befindet  sich  der  Körper  alsbald  ohnehin  in  der  Lage,  direkt 
und  indirekt  einen  Stoffabgang  zu  erleiden,  zumal  wenn  wegen  bedeutender 
Entzündungserscheinungen  die  Antiphlogose  mit  einiger  Intensität  gebandhabt 
werden  muss. 

So  lange  also  der  Typhus  gleichsam  ein  werdender  ist  (—  eine 
Periode,  welche  14  Tage  und  4  Wochen  speien  kann,  ja  es  kommt  nicht 
gar  selten  vor,  dass  ein  Individuum  interkurrent  mehrere  Male  an  gastrischen 
Affektionen  leidet,  die  immer  wieder  vorüber  zu  gehen  scheinen,  ohne  dass 
jedoch  ein  völlig  normales  Wohlbefinden  zurückkehrt,  und  plötzlich  kommt 
dann  endlich  ein  Typhus  zum  Ausbruch  — ),  so  lange  die  eigentlich  soge- 
nannten gastrischen  Störungen  ohne  näher  bestimmten  Charakter  obwalten, 
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wobei  ein  Grad  allgemeiner  Atooie  oder  Erschlaffung  als  auffälligstes  Merk- 
mal hervortritt,  suche  man  nur  die  Diät  zu  reguliren,  indem  man  das 
daraus  entfernt,  was  bisher  nachtheilig  einwirkte,  und  das  einfuhrt,  was 
physiologischer  zu  wirken  verspricht:  Nutrimente  bleiben  während  dieses 
Abschnäles  der  natürlich-noth wendige,  adaequateReiz,  neben  dem,  dass  sie 
gleichzeitig  Stoff  liefern.  Nur,  wie  gesagt,  auf  die  Dosis  kommt  es  an  und 
dvauf,  wie  sie  eingerichtet  ist  Wer  einfach  davon  ausgeht,  dass  Nahrung 
stärke,  wird  häufig  erfahren  müssen,  wie  sehr  sie  auch  schwächen  kann; 
sie  stärkt  nur  in  dem  Maass,  in  welchem  sie  assimilirt  wird,  ohne  die  as- 
ämilirten  Organe  zu  belästigen,  weshalb  es  unbegreiflich  ist,  wie  Aerzte 
den  resp.  Kranken  z  B.  Fleisch  pfundweis  pro  die  dekretiren  mögen,  oder 
ganze  Teller  voll  Fleischbrühe  etc. 

'  Ausserdem  sollte  es  nie  vergessen  werden,  dass  man  in  den  meisten 
Fällen  von  schwankendem  Appetit  nebenher  sehr  bequem  stimulirend  ver- 
ehren kann,  wenn  man  den  Speisen  je  nach  der  Art  etwas  Gewürz  zu* 
setzen  lässt.  Man  bedarf  dazu  nicht  erst  eigener  Stomachica  oder  Carmi- 
naliva,  deren  länger  fortgesetzter  Gebrauch,  wie  die  Erfahrung  lehrt,  häufig 
und  leicht  in  contrarium  wirkt. 

Ueberhaupt  lässt  sich  in  diätetischer  Beziehung  gar  keine  bestimmte 
Regel  wie  etwa  nach  dem  Brauch  in  manchen  Krankenhäusern  (Lazareth- 
formeln)  aufstellen,  dass  die  Kranken  im  Durchschnitt  ihre  bestimmten  und 
nach  einer  ein  für  allemal  normirten  Bereitung  hergestellten  Rationen  be- 
kommen. Die  grössten  und  vielfachsten  individuellen  und  sonstigen  Ver- 
schiedenheilen im  Zustande  der  Kranken  opponiren  sich  von  vornherein  aufs 
Unzweideutigste  dagegen.  Wie  diese  Verschiedenheit  schon  im  gewöhnlichen 
physiologischen  Lebensprozess  sich  herausstellt,  nicht  anders  thut  sie  es  im 
ungewöhnlichen  oder  dem,  welchen  wir  Krankheit  nennen. 


Von  diesen  natürlichen  Gesichtspunkten  ausgehend  gestatte  ich  meinen 
Kranken,  über  die  etwa  ein  schwereres  gastrointestinelles  Leiden  herein- 
brechen könnte,  durchschnittlich  die  Wahl  unter  obgenannten  Dingen,  mache 
aber  immer  auch  wiederholt  darauf  aufmerksam,  dass  sie  sich  in  keiner 
Weise  zum  Essen  benöthigen  lassen  sollen,  wenn  sie  deutlich  Abneigung 
verspüren,  und  nicht  glauben  mögen,  dass  sie  nothwendig  essen  müssten. 
Ich  fühle  mich  veranlasst,  immer  wieder  hieran  zu  erinnern,  weil  ich  aus 
so  vielfacher  Erfahrung  weiss,  wie  sehr  namentlich  der  ängstlichen  Umge- 
bung der  Kranken  die  Sorge  für  Ernährung  am  Herzen  liegt  Fort  und 
fort  wird  man  mit  Erkundigungen  gequält,  welchen  Beistand  die  Küche  zu 
kutan  habe,  und  wenn  man  nicht  Allem  auf  das  Genaueste  vorsieht»  so 
braucht  man  meistens  nicht  lange  zu  warten,  um  seinen  Kranken  über- 
Gittert  zu  sehen. 
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Für  schwächliche,  sehr  jugendliche  oder  filtere  Kranke,  dem  mn 
nicht  gern  feste  Nährmittel  erlauben  möchte,  eignen  sich  zweckmässig 
Bouillon  mit  Eigelb,  Kochbier  mit  demselben  Zusatz  und  etwas 
Ingwer,  eine  nicht  zu  starke  Weinsuppe  mit  Eigelb,  Fischsuppe 
(natürlich  nicht  von  feiten  Fischen),  Schildkrötensuppe,  Austersuppe 
eine  schwache  Krebssuppe,  bald  die  eine,  bald  die  andere,  daneben  etwas 
weisses  Brod  und  wenn  zu  haben  Spinat,  junges  Wurzelgemüse  etc. 
Obst,  gekocht  oder  frisch,  ist  weniger  zweckmässig,  namentlich  weil  locht 
eine  nicht  gewollte  Wirkung  auf  den  Darmkanal  entsteht. 

Aus  demselben  Grunde  verwende  man  zu  Getränken  lieber  kerne 
Pflanzen  säuren  oder  nur  in  kleinen  Quantitäten.  Kleine  Zusätze  von 
Hineralsäuren  zu  Zuckerwasser,  Zusätze  von  etwas  Wein  zu  demselben 
oder  zu  Selterswasser  etc.  sind  passend.  Sollte  warmes  Getränk  vor- 
zuziehen sein  oder  dasselbe  von  den  Patienten  gewünscht  werden,  so  wähle 
man  als  Recipiens  der  genannten  Zusätze  ein  Hafergrützabsud  oder  eine 
ähnliche  schleimige  Flüssigkeit 

Um  nicht  das  lange  Register  dessen  aufzählen  zu  müssen,  was  nicht 
verabreicht  werden  soll,  sage  ich  nur:  man  verabreiche  ausser  dem  Ge- 
nannten nichts,  und  namentlich  nicht  die  so  oft  verordneten  Amylacea. 
Aus  dem  ähnlichen  Grunde,  weshalb  diese  nicht,  dürfen  auch  nicht  zu 
reichliche  Quantitäten  Zucker,  Zuckersäfte  oder  gar  Zuckereingemachtes  ge- 
stattet werden,  sondern  gleichsam  nur  zur  Probe,  zur  Erfrischung,  wie 
denn  besonders  manche  weibliche  Kranke  eine  zeitweise  kleine  Geschmacks- 
abwechselung  lieben. 

Schreitet  nun  die  Krankheit  weiter  vor  und  war  man  nicht  im  Stande, 
ihr  durch  die  im  Debrigen  anzuwendenden  pharmazeutischen  (präkavirendeo) 
Mittel  Einhalt  zu  thun,  so  richtet  sich  die  Norm  der  Diät  hauptsächlich 
nach  zwei  korrespondirenden  Punkten,  nämlich  nach  dem  Grade  der  Em- 
pfindlichkeit des  Unterleibes  gegen  Druck  und  nach  dem  Reflex  der  örtlichen 
Affektion  in  der  Blutwelle. 

Es  gibt  Individuen,  die  um  diese  Zeit  der  fortschreitenden  Krankheit 
dennoch  fortfahren,  Appetit  zu  äussern,  es  ist  mir  erst  jüngst  ein  Fall 
dieser  Art  vorgekommen,  bei  einem  50jährigen  Mann,  der  ziemlich  lebhaftes 
Fieber  hatte,  dessen  Abdomen  nicht  unbedeutend  empfindlich  war,  und  der 
doch  fortwährend  bat,  man  möge  ihm  mehr  zu  essen  geben,  weil  er  sonst 
zu  schwach  werde. 

Ein  einziger  Diätfehler  kann  jetzt  von  den  traurigsten  Folgen  werden. 
Es  ist  dies  die  Zeit  der  sich  efiektuirenden  Hyperämisirung  auf  der  Dann- 
schleimhaut, die  sich  mitunter  durch  einige  dünne  Stühle,  häufiger  durch 
Leibesverhallung  cbaraklerisirt,  während  Druck  auf  die  resp.  Partie  Sehnen 
verursacht  und  der  Puls  ein  angebend  entzündlicher,  d.  h.  etwas  f<A 
härtlich  und  frequent  zu  sein  pflegt    Meistens  ist  dabei  die  Haut  heiss  und 
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trocken,  das  Auge  zeigt  etoea  gewissen  Glanz,  das  Gesicht  ist  leicht  ge- 
rdthet,  es  stellt  sieb  Durst  ein  bei  gleichzeitig  sparsamem  Abgange  eines 
«lurirlen  dunkleren  Urins. 

Der  Kranke  befindet  sich  während  der  sich  lokalisirenden  Krankheit 
in  ekem  allgemeinen  Reiazustande  und  nicht  leichter  als  jetzt  kann  sein 
Dannkanal  diätetisch  beleidigt  werden.  Man  reducire  also  die  Nahrung  zu- 
nächst auf  Flussiges  und  warte  eine  Weile  ab. 


Sobald  die  genannten  Symptome  sich  zu  fixiren,  aperter  zu  werden 
beginnen  und  der  genuine  Krankheitscharakter  deutlich  ausgesprochen  vor- 
liegt, ist  es  Zeit,  eine  angemessene  Entziehung  eintreten  zu  lassen.  Däss 
dies  so  häufig  nicht- geschieht,  ist  die  Ursache,  weshalb  in  so  manchen 
Fällen  statt  einer  wahrscheinlich  leichten  eine  schwere  Krankheit  zum  Aus- 
bruch kommt. 

Aber  man  treibe  es  auch  in  dieser  Hinsicht  nicht  zu  weit,  wenn  viel- 
leicht bei  zunehmender  Krankheit  der  Patient  alsbald  auf  jeden  Genuss 
resignirt,  wenn  er  mit  befangenem  Sensorium  daliegt  und  überhaupt  nicht 
mehr  zu  essen  begehrt.  Ob  dieser  Zustand  früh  eintrete  oder  später,  be- 
dingt im  Ganzen  keinen  grossen  Unterschied,  man  erwäge,  dass  das  ße- 
wusstsein  schlummert,  und  lasse  dem  Kranken  auch  ohne  seine  Aufforderung 
dann- wann,  etwa  alle  3  —  4  Stunden  etwas  bieten,  z.  B.  einen  Löffel  voll 
abgekühlter  Bouillon,  einen  Löffel  voll  mit  Eigelb  versetzter  Weinsuppe, 
mitunter  ein  wenig  Brodwasser  u.  derlei.  Es  ist  dies  schon  deshalb  not- 
wendig, damit  dem  nie  ganz  ruhenden  Anregungsbedürfniss  des  Magens 
physiologisch  genügt  werde.  Ein  ganz  leerer,  durchaus  hungernder  Magen 
geräth  eo  ipso  in  einen  mehr-weniger  pathologischen  Reizzustand.  Ausser- 
dem ist  jetzt  jede  wenn  auch  noch  so  homöopathische  nutritive  Stärkung 
erwünscht,  um  das  Reaktionsvermögen  des  Substrats,  die  organische  Ener- 
gie nach  Möglichkeit  zu  stützen*). 


Obgleich  man  in  neuerer  Zeil  in  Anleitung  der  exspektativ-  symptoma- 
tischen Heilmethode  (wie  sie  namentlich  von  der  österreichischen  Schule 
mne  gebalten  wird)  mehr  schon  dahin  gekommen  ist,  den  wichtigen  eben 
in  Rede  stehenden  Beziehungen  zwischen  Nutrition  und  alienirten  Lebens- 
prozessen umfänglicher  Rechnung  zu  tragen,  findet  man  doch  in  den  Lehr- 
und  Handbüchern  zum  Theil  noch  wenig  Berücksichtigung  derselben,  oder 
aber  man  findet  sie,  jedoch  in  einem  zu  sehr  bedrückten  Abhängigkeitszu- 
stande  von  Theorien. 


*)  Cf.  über  diesen  Punkt  die  praktisch  so  richtigen  Bemerkungen  von  Graves 
im  mehrlach  citirlen  Werk  von  Stokes,  p.  366  ff. 
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„Wenn  es  feststeht",  sagt  Alexander  Jockmann*),   das«   durch  die 
längere  Portdauer  eines  Fiebers,  besonders  wenn  es  mit  grösserer  In- 
tensität  einhergeht,   schnell  Inanition    herbeigeführt   wird,   welche  sich 
nicht  nur  durch  die  Erschöpfung  der  Körperkräfte,  sondern  auch  durch 
abnorm  tiefes  Sinken  der  Körperwärme  kundgibt,  —  so  halte  ichesför 
die  Pflicht  des  Arztes,  im  Verlauf  chronischer  Krankheilen  einestheüs  das 
Fieber  so  viel  als  möglich  zu  bekämpfen  und  in  Schranken  zu  hallen, 
anderenteils  der  Inanition    durch  Unterstützung   der  Körperkräfte  und 
der  Ernährung  so  lang-  als  möglich  vorzubeugen". 
Allerdings  ist  dies  höchst  berücksichligungswerth,  und  nicht  minder  in 
akuten  Krankheiten  (oder  subakuten),  die  unter  bedeutender  Konsumtion  der 
Kräfte  verlaufen,  als  in  chronischen. 

Nur  das  ist  nicht  ganz  klar,  dass  das  Fieber,  um  der  Inanition  vorzu- 
beugen, bekämpft  werden  müsse.  Denn  ist  dasselbe  auch  gleichsam  das  In- 
strument, mittels  dessen  die  resp.  Processe  in  dieOekonomie  eingreifen  und 
wirkt  es  als  solches  auch  sehr  reducirend  (consumirend)  auf  das  Substrat  — 
die  prärogative  Ursache  ist  es  nicht,  diese  vielmehr  ist  in  der  jedes- 
mal zu  Grunde  liegenden  Affektion,  die  fast  ohne  Ausnahme  eine  örtliche, 
zu  suchen,  und  beseitigt  man  sie,  so  schwindet  das  Fieber  spontan. 

In  manchen  chronischen  Krankheiten,  wie  z.  B.  in  der  Lungentuber- 
kulose sind  wir  bis  dato  freilich  nicht  im  Stande,  der  örtlichen  Aflektion 
im  späteren  Verlaufe  Einhalt  zu  thun,  hier  ist  es  deshalb  gerechtfertigt, 
wenigstens  den  Versuch  zu  machen,  das  Symptom:  die  Fieberbewegung, 
zu  beschwichtigen,  wozu  wir  meistens  Mittel  anwenden,  welche  den  ganzen 
Organismus  influenciren,  namentlich  ein  allgemein  refrigerirendes  kühles  Ver- 
halten. Anders  indess  sind  wir  in  der  Behandlung  des  Typhus  situirl 
Wir  haben  hier  durch  zweckmässige  örtliche  Behandlung  (wovon  unten), 
so  zu  sagen  das  Fieber  in  unserer  Hand,  können  aber  ausserdem  gleich- 
zeitig allgemein  wirkende  Mittel,  wie  z.  B.  das  genannte,  zu  Hülfe  nehmen. 
Es  ist  ganz  glaubwürdig,  wenn  versichert  wird,  dass  man  im  Typhus  durch 
ein  kühles  Verhalten  und  durch  innere  und  äussere  Anwendung  des  Eises 
und  kalten  Wassers  Erhebliches  ausgerichtet  habe.  Aber  sicher  ist  es 
nicht  ohne  Einseitigkeit,  dieses  einzelne  Symptom:  das  Fieber,  für  die- 
jenige Grösse  zu  halten,  durch  deren  Bekämpfung  allein  die  zu  Grunde 
liegende  Krankheit,  die  örtliche  Reizung  gleichfalls  beseitigt  werde.  Man 
muss  es  sich  klar  machen,  was  geschieht,  indem  man  die  Kille  anwendet 
Zunächst  wird  das  Nervensystem  afficirt.  Die  Kälte  ist  eins  der  allervor- 
trefflich8ten  Sedantia  für  dieses  System.  Dann  aber  wird  ja  das  gesammle 
organische  Substrat,  aussen  wie  innen,  von  der  Wirkung  der  Kälte  be- 
troffen, das  just  leidende,  die  örtliche  Region  so  gut  wie  alles  übrige, 


*)  Beobacht.  üb.  d.  Körperwärme  etc.   Berlin  1853. 
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wobei  Rnmerh»  die  Reflexpotenz  abseifen  des  Nervensystems  bedeutungsvoll 
gtnsg  ist,  um  als  mitwirkend  in  Anschlag  gebracht  zu  werden.  Dass  nun 
im  gegebenen  Fall  die  Wirkung  der  Kälte  sich  zu  entwickeln  begonnen,  da- 
für ist  die  Abnahme  des  Fiebers  ein  Zeichen  derselben  Art,  von  welcher 
et  die  Abnahme  der  örtlichen  Empfindlichkeit  ist. 


Im  Anschluss  an  obige  Bemerkung,  dass  man  Typhuskranken,  welche 
schlummernd  und  unbewust  darniederliegen,  von  Zeit  zu  Zeit  ein  wenig 
Nahrung  bieten  müsse,  will  ich  noch  hinzulugen,  dass  man  sich  in  diesem 
Belange  meistens  durch  einige  Versuche  belehren  lassen  muss.  Findet  man 
z.  B.,  dass  Bouillon  oder  etwas  dünne  Weinsuppe  mit  Eigelb  zu  reizend 
wirkt,  dass  die  Hitze  der  Haut  sich  darnach  steigert  und  der  Puls  stärker 
aufgeregt  wird,  so  lasse  man  damit  sogleich  aussetzen,  und  gehe  zurück 
auf  vegetabilische  Substanzen,  wovon  indess  zur  Zeit  ebenfalls  nur  wenig  zu 
verabreichen  ist. 

Wenn  jedoch  die  Krankheit  sich  nicht  alsbald  zum  Besseren  neigt, 
sondern  sich  mehr  in  die  Länge  zieht,  tritt  immer  eine  Periode  zunehmender 
grosser  Schwäche  ein  (adynamisches  Stadium  der  Schulen),  die  sich  in 
sämmtlichen  Verrichtungen  durch  einen  starken  Grad  von  Atonie  und  Er- 
schlaffung ausspricht 

Man  pflegt  dann  (und  mit  Recht)  ein  reizendes  Verfahren  indicirt  zu 
hallen.  Ehe  man  sich  jedoch  zur  Anwendung  pharmazeutischer  Stimulantien 
entschliesst ,  versuche  man  zunächst  wieder  die  Wirkung  diätetischer  Reiz- 
mittel, wie  der  eben  benannten.  Ich  halte  hier  nach  meinen  Erfahrungen 
Bouillon  und  Wein  in  medizinischen  Dosen  für  ganz  vorzügliche  Mittel. 
Dass  indess  „Ne  nimis"  nie  aus  den  Augen  zu  lassen ,  ist  selbstverständlich. 


Was  man  früher  häufig  anordnete  und  was  gern  nach  der  fürsorglichen 
Ansicht  der  Umgebung  zu  sein  pflegt  —  die  vielen  Tisanen  und  warmen 
Tränke ,  Haferschleim  und  derlei  immerfort,  suche  man  so  viel  als  th unlieb 
ra  beschränken,  denn  theils  trägt  es  zur  gesteigerten  Kalorißkation  bei, 
tfaeQs  belästigt  es,  indem  es  dem  Kranken  ein  von  Atonisirung  herrührendes. 
Gefühl  von  Vollsein  und  Uebelkeit  verursacht,  und  endlich  kann  es  gleich- 
falls durch  seine  Menge  und  durch  Anregung  von  Säurebildung  schaden, 
wenn  es  zu  sehr  versussl  ist. 

Dergleichen  Unzuträglichkeiten  begegnet  man  fest  in  jedem  neuen  Fall 
aus  übergrossem  Verlangen  der  nächst  umgebenden  Personen,  ihren  Kranken 
möglichst  zu  pflegen,  weshalb  ich  es  sehr  der  Mühe  werlh  erachte,  ein- 
dringlich darauf  aufmerksam  zu  machen.  Man  findet  häufig  am  nächsten 
Tage  eine  auffällige  Veränderung  im  Befinden,  die  man  nach  dem  Verhalten 
*om  vorigen  Tage  sich  nicht  erklären  kann.    Man  sieht  näher  nach,   er- 
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kündigt  sich  und  entdeckt,  dass  die  heimliche  Pflege  gesündigt  hat  Kae 
undankbare,  ja  in  Fällen  selbst  sehr  zweifelhafte  Abgabe,  den  Schaden 
wieder  gut  au  machen. 

Das  beste  gewöhnliche  Getränk  ist  reines  frischet  Wasser  oder 
Selters  wasser,  etwa  (nach  Umständen)  mit  dem  Zusatz  einiger  Tropfen  einer 
Mineralsäure,  eines  Esslöffels  voll  Wein  etc. 

Thee  und  Kaffee  können  gestattet  werden,  wenn  man  nicht  wirkliche 
Gegenanzeigen  bemerkt,  wie  Fiebererscheinungen  oder  nervöse  Aufregung. 
Zur  Zeit  der  sinkenden  Lebenskraft  leisten  sie,  namentlich  der  (schwane) 
Thee  oft  sehr  gute  Dienste,  indem  sie  ohne  örtlich  sonderlich  zu  reizen 
im  Allgemeinen  erregend  wirken. 


b)  Von  gleicher  Wichtigkeit,  wie  eine  umsichtige  Leitung  der  Diät,  ist 
das  übrige  möglichst  zu  überwachende  hygienische  Verhalten. 

Sobald  man  bei  einem  gastrisch  Leidenden  Ursache  zu  haben  glaubt, 
die  Entwickelung  eines  Typhus  zu  furchten,  ist  man  gehalten,  ihm  in  jeder, 
Richtung,  geistig  wie  körperlich  Ruhe  anzuempfehlen.  Dahin  gehört  tot 
Allem,  dass  im  Gange  der  bisherigen  Beschäftigung,  namentlich  wenn  sie 
mit  geistiger  Anstrengung  verbunden  ist,  eine  Unterbrechung  eintrete,  gleich 
von  vornherein,  denn  jede  Aufregung,  sie  komme  von  welcher  Seite  immer, 
ist  direkt  nachtheilig.  Es  ist  gerade  das  Nervensystem,  dessen  mögliebste 
Energie  in  dieser  Kraft  konsumirenden  Krankheit  aufrecht  erhalten  bleiben 
mus8.  Dies  zu  beachten  ist  so  wichtig,  dass  mit  Nachdruck  darauf  auf- 
merksam gemacht  werden  muss. 

Aus  ganz  gleichem  Grunde  ist  eine  besondere  Attention  in  dieser  Be- 
ziehung aufzubieten,  wenn  die  vorwiegende  Erkrankungsursache  in  gewissen 
Geomthszustäuden  begründet  lag,  und  namentlich  bei  älteren  männlichen 
Individuen,  die  psychisch  unter  hypochondrischen  Intentionen  befangen  ge- 
balten werden. 

Es  gibt  für  den  Arzt  keine  schwierigere  Aufgabe,  als  mit  Brftrtg  ein 
hypochondrisch  verstimmtes  Individuum  zu  behandeln,  wem  es  sich  ffigte, 
dass  dasselbe  in  Folge  ungünstiger  Verhältnisse  und  demnächst  deprhnireader 
Gemüthseinflüsse  typhös  erkrankte.  Der  Verlauf  der  Krankheit  wird  dam 
allemal,  bei  gunstiger  oder  ungünstiger  Wendung,  ein  mehrweniger  chronischer, 
die  Konvalescenz  verzögert  sich  im  ersteren  Falle  auf  Wochen  und  selbst 
Monate  hinaus,  und  kaum  die  sorgfältigste  diätetisch -hygienische  Pflege  ist 
im  Stande,  den  fortwirkenden  depotenzirenden  Einfluas  des  Sinnens  mi 
Grübelns  zu  überwinden. 

Von  untergeordneterer  aber  immer  doch  beachtenswertber  Bedeutung 
ist  es,  auch  die  Umgebung  des  Kranken,  was  die  psychische  BeeinflusFuag 
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anlangt,  xu  überwach«,  and  insonderheit  dahin  zu  sehen,  dass  nicht  zu 
öfterer,  vor  AHein  nicht  aufregende  Besuch  statthabe.  Desgleichen  ist  jede 
Nachricht,  die  in  der  Richtung  der  Exaltation  oder  Depression  den  Patienten 
bewegen  könnte,  ihm  vorzuenthalten,  und  Alles,  was  die  Sinne  zu  erregen 
vermochte,  abzuwenden» 

Hieher  gehört  denn  auch,  das«  man,  sobald  sieh  eine  Hyperästhesie 
des  Acustieus,  wie  häufig  im  Beginne  der  Krankheit  der  Fall,  kundgeben 
sollte,  möchlichst  für  Schonung  des  Gehörorgans  Sorge  trage  und  alles 
laute  Geräusch  fern  zu  halten  suche.  Dasselbe  gilt  natürlich,  wenn  diese 
Nentnaflfektion  sich  zur  Zeit  der  Konvalescenz  einfinden  sollte.  Es  darf 
in  der  Nähe  des  Kranken  nicht  zu  laut  gesprochen  werden,  und  wird  ihm 
auf  Wunsch  dann -wann  vorgelesen,  so  soll  die  Lektüre  nie  der  Art  sein, 
dass  sie  die  Phantasie  spannt  oder  das  Gemüth  ergreift,  um  so  weniger,  da 
die  Patienten  in  letzterer  Hinsicht  durchschnittlich^  sehr  zugänglich  zu  sein 
pflegen. 

Wünschenswert!!  ist  es,  dass  der  Kranke  geigen  die  nächtliche  Ruh»« 
xeit  hin  nicht  mehr  durch  Unterhaltung  beschäftigt  werde.  Um  ihn  auf  den 
Schlaf  vorzubereiten,  ist  es  zuträglich,  dass  eine  matte  Erleuchtung  des 
Zimmers  stattfinde  und  die  sich  mit  ihm  beschäftigende  Person  sich  in  ge- 
dehnter monotoner  Redeweise  bewege,  wohl  auch  selbst  Müdigkeit  durch 
Gähnen  etc.  simulire.  All  derlei  wirkt  einschläfernd,  und  ist  meistens  ein 
rechtzeitiges  Einschlafen  von  ungestörter  nächtlicher  Ruhe  gefolgt,  wie  um- 
gekehrt eine  schlaflos  werdende  Nacht  sich  im  voraus  ankündigt  durch  ein 
nicht  zum  Einschlafen  Koramenkönnen. 


Fernere  hygienische  Heilmittel  sind  Sonne,  Licht  und  Luft,  letztere 
während  der  ganzen  Krankheit,  die  beiden  ersteren  vorzugiweis  zur  Zeit 
der  Rekonvalescenz. 

Wie  der  Mensch  seiner  ganzen  organischen  Existenz',  insonderheit  den 
seinem  Blutleben  dienenden  Mechanismen  gemäss  so  zu  sagen  ein  Luft- 
geschöpf ist  und  in  Luft  leben  und  weben  muss»  um  völligst  gesund  zu 
sein,  so  ist  in  noch  prägnanterem  Sinn  für  alle  an  typhösen  Prozessen 
Darniederliegeaden  die  reine,  frische  Luft  das  unerlässlichste  Lebensbedürf- 
nis, der  unentbehrlichste  Lebensreiz,  denn  mehr  oder  weniger  bald  beginnt 
im  Hingange  ihrer  Krankheit  die  Häroaftogeaese  zu  leidea 

„Manche  Menschen"  sagt  Grmves,  „furchten  die  schlechte  Luft  bei 
Typbuskranken  so  sehr,  dass  sie  alle  Fenster  öffnen,  so  dass  man  sich 
nirgends  hinwenden  kann,  ohne  von  einem  Luftzüge  getroffen  zu  werden, 
bisse  übertriebene  Aengstlichkeit  schadet  nur  zu  oft,  sowohl  dem  Kranken 
als  semer  Umgebung.  Das  lürankeuömmer  muss  allerdings  gelüftet  wer- 
dm,  aber  nicht  auf  eine  so  stürmische  Weise/' 
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Der  englische  Arzt  hat  in  diesen  letalen  Worten  allerdings  nicht  0* 
recht,  im  Ganzen  scheint  er  aber  doch  weniger,  als  man  vielleicht  von  ihm 
erwarten  möchte,  auf  das  Prinzip  der  Luftbehandtang  im  Typhus  Gewicht 
zu  legen.  Dass  man  nicht  ohne  Wahl,  beliebig,  wo  gerade  eine  Oeffirang 
sich  befindet,  der  Luft  und  mit  ihr  auch  dem  Luftzüge  Zugang  schaffen 
solle,  versteht  sich  von  selbst,  es  ist  vielmehr  durchaus  darauf  zu  achten, 
dass  die  Erneuerung  der  Zimmeratmosphäre  ohne  irgend  welchen  Zog,  voa 
dem  der  Patient  getroffen  werden  könnte,  stattfinde.  Hätte  man  bei  der 
Hehrzahl  von  Kranken  immer  nur  auch  die  OerUichkeit  in  seiner  Gewalt! 
Da  jedoch  eben  dies  nicht  der  Fall,  muss  man  sich  nach  der  jedesmal  ge- 
gebenen Situation  richten  und  nach  Möglichkeit  thun,  was  gethan  wer« 
den  soll.  — 

Der  beste  Mechanismus  zur  Lufterneuerung  besieht  in  einer  nach  oben 
der  Decke  zu  angebrachten  Ventilation  an  zwei  entgegengesetzten  Seit«, 
eine  Einrichtung,  die  selten  sogar  in  Krankenhäusern  existirt,  noch  weniger 
lässt  sie  sich  bei  Privaten  herstellen.  Das  Prinzip  kann  man  indess  so 
ziemlich  überall  verfolgen:  man  lasse  nach  oben  ein  Fenster  öffnen  und 
dasselbe  Tag  und  Nacht  geöffnet  bleiben,  im  Sommer  wie  während  der 
kalten  Jahreszeit,  indem  man,  was  letztere  betrifft,  den  Fenstervorhaog  eine 
Strecke  weit  herablassen  mag,  wenn  die  Witterung  sehr  rauh  und  stürmisch 
sein  sollte.  Sehr  angenehm  ist  es  in  Hinsicht  der  Lüftung,  wenn  an  der 
Krankenstube  sich  ein  Nebenzimmer  befindet*  In  diesem  Fall  kann  man 
in  doppelter  Weise  verfahren«  Entweder  bleibt  der  Patient  in  dem  eineo 
der  Zimmer,  und  es  werden  bei  offener  Miltelthur,  von  der  das  Bett  in 
hinlänglicher  Entfernung  steht,  nach  oben  an  den  entgegengesetzten  Seilen 
der  Zimmer  Fenster  geöffnet,  oder  man  lässt  ihn  seinen  Aufenthalt  ab- 
wechselnd in  dem  einen  und  anderen  Zimmer  nehmen,  während  vor  der 
jedesmaligen  Translokation  in  dem  zu  beziehenden  Gemach  durch  Oeflben 
von  Tbür  und  Fenster  gelüftet  ist. 

Diese  Procedur  ist,  mag  der  Kranke  getragen  oder  in  einem  Rollbett 
translocirt  werden,  etwas  umständlicher  als  die  erstere,  und  namentlich  bei 
schwachen  Kranken  beschwerlich ,  auch  ist  im  Winter  ungeachtet  des  Lüftern 
doch  zugleich  immer  für  die  hinlänglich  bequeme  Temperatur  zu  sorgen, 
namentlich  dafür,  dass  sie  in  beiden  Zimmern  gleichmässig  bleibe. 

Manche  Aerzte  glauben  der  Zimmeralmosphäre  eine  bessere  Beschaffen- 
heit geben  zu  können  durch  Räucherungen  mit  Essig  oder  Chlor.  Die 
Räucherungen  mittelst  Essig  halte  ich  mit  Graves  für  unwesentlich  und  die 
mit  Chlor  in  vielen  Fällen,  sobald  nämlich  das  Respirationssystem  des 
Kranken  empfindlich  oder  wohl  gar  schon  afficirt  ist,  für  direkt  nachtheilig. 
In  den  Fällen,  z.  B.  bei  Armen  in  ungünstig  belegenen  Wohnung«! ,  wo 
eine  Lufterneuerung,  wie  sie  wünschenswert!)  ist,  schwer  oder  kaum  sieb 
bewerkstelligen  lässt,  mag  man  mit  Chlor  räuchern»  wenn  keine  bestimmte 
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Kootraindikalion  sich  dagegen  geltend  macht  —  dass  man  aber  viel  damit 
aasrichte,  möge  nicht  erwartet  werden. 

Je  nach  Umständen  ist  die  geeignete  Zimmertemperatur  für  Typhus- 
kranke  die  von  8 — 10  bis  12°  R.  Durchschnittlich  konveniren  acht  Grad 
m  besten. 

Zu  den  Erfrischungen  der  Patienten  gehören  ausser  den  schon  ge- 
nannten ferner  ein  öfterer  Wechsel  der  Leib-  und  Bettwäsche,  wo  es  an- 
gebt des  Bettes  selbst,  und  tiglich  zweimal  anzustellende  und  rasch  zu  ab- 
aohrireode  Abwaschungen  mit  kaltem  Wasser. 

Hinsichtlich  des  Wechsels  der  Leib-  und  Bettwäsche  sei  man  nicht 
alba  besorgt,  dass  man  den  Kranken  erkälte.  Dm  dies  zu  verhüten,  wenn 
Neigung  zum  Transspiriren  vorhanden  ist  oder  wenn  sich  sogenannte  kri- 
tische Schwasse  einstellen,  lasse  man  vor  dem  Anlegen  die  Wäsche  ein 
wenig  durchwärmen. 

Graves  will,  dass  alle  12  Stunden  mit  den  Betten  gewechselt  werde. 
Du  ist  allerdings  wünschenswert!)  v  leider  aber  in  sehr  vielen  Fällen  nicht 
anafihrbar  (wie  denn  so  manches,  was  „geschrieben44  sich  ganz  gut  nimmt, 
wwaeh  man  aber  in  praxi  so  oft  vergeblich  sich  umsieht). 

Waschungen  sind  von  Anfang  an  höchst  nutzliche  hygienische  Mittel« 
Zaoächst  wird  die  Haut  von  den  auf  ihr  lagernden  Exkreten  befreit,  sie 
wird  eröflhei  und  durch  die  Anregung  der  peripherischen  Nerven  (mittelst 
der  Kälte  —  und  auch  der  manuellen  Friktion  — )  theüt  sich  von  ihr  aus 
dem  Kranken  ein  höchst  angenehmes  Gefühl  der  Erfrischung  mit.  Um  so 
deutlicher  trilt  dieser  Effekt  hervor,  je  heisser  und  trockner  die  Haut  ist 
Es  wird  durch  die  kalte  Abwaschung  an  der  Peripherie  im  grossen  Um- 
fange ein  kräftiger  Reiz  etablirt,  als  dessen  Reflex  in  den  Centralorganen 
ach  eine  höchst  wohlthätige  Reaktion  bekundet 

Nur  hüte  man  sich,  diesen  Nutzen  durch  zu  oft  angestellte  Waschungen 
forpren  zu  wollen.  Es  wurde  in  diesem  Falle  die  meist  wahrscheinliche 
Folge  eine  Erkältung  der  Haut,  eine  Abstumpfung  ihrer  Sensibilität  und  so- 
mit das  Gegentheil  von  dem  vorschwebenden  Zweck  die  Folge  sein.  Ein- 
lud zweimalige  Abwaschungen  genügen  und  nur  in  besonderen  Fällen  dürfte 
dieser  Modus  überschritten  werden. 

Der  besonnene  Arzt  weiss  auch  während  der  Zeit  der  Konvalescenz 
aas  diesem  allgemein  kühlenden  und  damit  gleichzeitig  erfrischend  anregen- 
den Verfahren  für  seinen  Patienten  den  möglichsten  Nutzen  zu  ziehen;  doch 
ist  hier  stets  grosse  Umsicht  anzuempfehlen,  damit  nicht  etwa  oft  noch 
nachträglich  wiederholt  hervortretende  sog.  kritische  Bewegungeh,  wie  na- 
mentlich die  gelinden  dunstförmigen  Transspirationen  unterbrochen  werden. 

Deber  die  weitere  Benutzung  der  Kälte  werde  ich  bei  der  Betrachtung 
welner  Erscheinungen  das  Nöthige  bemerken. 
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3.  Spezielle  Therapie, 
a)  Medizinische  Behandlung  der  ganzen  Krankheit. 

Es  giebt  keine  Norm,  wodurch  dem  Arzt  bezeichnet  werden  könnte, 
wie  er  im  gegebenen  Fall  seine  Behandlung  einzuleiten  habe,  vielmehr  kommen 
hier  die  vielfachsten  Variationen  vor. 

In  den  gelindesten  Fallen,  bei  nicht  intensiv  oder  lange  im  Vorwege 
einwirkender  Ursächlichkeit  kommt  der  eigentliche  Typhus  gewissermaassen 
nicht  zum  Ausbruch,  wenn  ein  vernünftig  diätetisch -hygienisches  Verfahren 
beobachtet  wird.  Kcngestionirung  oder  Hyperämie  des  Darmkanals  kann 
stattfinden ,  begleitet  von  massigen  interkurrenten  oder  kontinuirüchen  Re- 
flexen in  der  Blutwelle,  dabei  bleibt  es.  Ruhe,  ein  kühles  Verhalten,  Vor- 
sicht in  der  Diät,  eine  gelinde  Eröffnung  des  Darmkanais  (Laiemeate),  ge- 
nügen, im  Uebrigen  wartet  man  ab  oder  behandelt,  wo  nötfaig,  sjmpto- 
malich,  z.  B.  wenn  Komplikationserscheinungen  auftaueben  sollten. 

Prägnanter  wird  das  Verfahren  zunächst,  wenn  alsbald  gastrische 
Störungen  in  grösserem  Umfange  und  deutlicher  hervortreten:  Kopfschmerz, 
Uebligkeitea,  belegte  Zunge,  Magendrücken  «.,8.  w.f  neben  grosser  allge- 
meiner Abgeschlagenheit.  Dies  pflegt  namentlich  dann  der  Fall  zu  sein, 
wenn  das  resp.  farävidnum  schon  längere  Zeit  siechte  und  der  kränkelnde 
Zustand  sich  in  die  Länge  zog. 

Eb  ist  hier  an  der  Zeit ,  rasch  und  deterraunrt  zu  handeln.  Man  hoft 
nicht  durch  die  verschiedenen  Schwitz*  und  BlutveidünDungs- Mitteichen, 
durch  Natrum  nitricum,  Crenwnr  Tartari  il  dgL  viel  ausrichten  zu  ktanea, 
es  wird  in  der  Regel  damit  nur  die  ökonomisch  zu  benetzende  Zeit  ver- 
geudet und  die  Krankheit  noch  weiter  proftrahirt 

Allerdings  ist,  sollte  Verstopfung,  vielleicht  gar  hartniekige  vorhanden 
sein,  in  passender  Weise  für  Eröffnung  des  Leibes  zu  sorgen,  die  HaopUof- 
merksamkeit  wtbeile  sich  indes*  nach  zwei  Richtungen.  Diese  sind  Mgnde. 

Entweder  bat  man  Patienten  vor  sich,  die  bereits  chronisch  an  dieses 
oder  jenen  Unterleibsanomalien  leiden,  namentlich  an  Störungen  hn  Leber- 
pfortader-System, vollsaftige  sog.  plethorische  Subjekte,  tnehr-weriger  — 
nach  dem  ganglichen  Ausdruck  —  verschleimt,  mit  trägem  atonischem  Dann- 
kanal,  träger  Chrkulation  etc.,  oder  es  ist  die  Folge  der  abgezogenes  Ante* 
oedentien  nichi  vorbanden,  sondern  es  haben  sich  die  gastrischen  Znrtände 
aus  Anlass  von  Biätfehlern  und  sonstigen  Noxen  bei  übrigens  Geswtao 
eingefunden  und  zeichnen  sich  nicht  durch  biliöse,  sondern  vorwiegend 
durch  einfach  gastrische  Erscheinungen  (Tuigesoeoz  nach  oben  etc.)  aus. 

In  beiden  Fällen  kann  man,  wenn  nicht  die  Krankheit  schon  zu  weit 
vorgeschritten,  durch  den  geeignete!  Eingriff  oft  noch  unerwartet  dum 
günstigen   Umschwung  hervorbringen.     In   dem  ersten  Falle  besteht  das 
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Milk!  d&u  in  sofortige*  Verabreich^  einiger  mittlerer  (oder  seihst  grosser) 
Kalomeldosen:  5—  10  gr.,  in  Fällen  bis  zu  gr.  xvj,  2— 3mal  hinter  einander. 

Im  Debrigen  nach  obangegebeoea  allgemeinen  Grundsätzen  handelnd 
wartet  man  jetzt  bis  zum  andern  Tage  ab.  Der  Erfolg  dieser  Kur  ist  mit* 
aaler  ein  auffallend  günstiger,  die  Lebererscheinungen,  das  gelbliehe  Kolorit 
nehmen  ab  und  schwinden,  die  Leibesöffnung  regelt  sich,  nachdem  wieder- 
holt Anfangs  meist  fötide,  später  geruchlose  und  normal  gefärbte  Exkre- 
tionsprodukte  entleert  worden,  es  stellt  sieb,  bisweilen  unter  Scb weissen  eine 
allgemeine,  Erleichterung  mit  sich  (uhrende  Reaktion  her,  und  der  Kranke 
gebt  seiner  Genesung  entgegen,  ohne  eigentlich  tiefer  ergriffen  worden  zu  sein. 

Wie  das  Kalomel  in  diesen  —  im  Ganzen  freilich  nicht  sehr  häufigen  — 
Fällen  wirke,  darüber  möchte  man  vorläufig  freilich  nur  mit  einigem  Zwange 
eine  Ansiebt  aufstellen  können,  theoretisch,  wie  ich  oben  deren  nachgewiesen; 
die  Wirkung  selbst  ist  indess  nicht  zu  bezweifeln,  da  sie  als  Thatsaohe 
verfügt  und  weh  schon  von  nüchternen  älteren  Beobachtern  konstathrt 
worden.  — 

Ich  denke  mir,  dass  man  es  hier  mit  derselben  konstitutionellen  Queck» 
süberwirkung  zu  thun  hat,  die  nach  grösseren  Dosen  des  Mittels  auch  unter 
»deren  Umständen  auftritt:  sie  ist  eine  antiplastische,  wodurch  der  träge 
akh  bewegenden  und  umtreibenden  Säftemasse  ein  Stoffquantum  entzogen 
«ad  veranlasst  wird,  dass  im  Allgemeinen  der  Unterleib  sich  bethätigt,  die 
AoswheiduQgsoiigane  ihre  Funktionen  kräftiger  wieder  aufnehmen  und  also 
4er  gesatnmle  Prozess  des  Stoffwechsels  einen  günstigen  Anstoss  bekommt 

Dieser  Hergang  ist  aber  nur  unter  den  angegebenen  Urasläaden  zu 
«warte*  

In  dem  als  zweiten  bezeichneten  Fall,  namentlich  wenn  die  Individuen 
von  schlaffer  Konstitution,  jugendlichen  Alters  oder  erethisch  sind  und  die 
Dnterieibaerscheinungen  sich  lediglich  auf  die  Region  des  Magens  und  oberen 
Theils  des  Darmkanals  (ohne  augenscheinliche  Participiruqg  des  Leberpfort- 
adersystems) beschränken,  nützt  des  Kalomel  nicht  nur  nichts,  sondern 
acheint  direkt  zu  schaden,  indem  es  als  tief  eingreifende  Substanz  eine 
bedeutende  Schwächung  und  meistens  eine  merkbare  Offension  des  Nerven* 
Systems  hinterlässL 

Ich  pflege  hier  mit  durchschnittlich  gutem  Erfolge  ein,  wo  nöthig  zu 
wiederhflkodea  Emetieum  zu  verordnen,  worauf,  wenn  die  ganze  Krankheit 
weh  DAcbt  iomer  dadurch  ohne  weitere  Manifestation  vorüber  zu  fuhren  ist, 
gewöhnlich  doch  eine  solche  Erleichterung  folgt,  daast  sie  wenigstens  abge- 
kürzt und  zu  einem  milderen  Verlauf  disponirt  wird.  Neben  dem,  dass 
Mästigeode  angehäufte  Stoffe  entfernt  werden  —  was  jedoch  immer  nur 
eioem  beiläufigen  Zweck  entspricht  —  wird  durch  das  Brechmittel  auf  das 
Nervensystem  insgesammt  ein  Beiz  ausgeühA,  der  dasselbe  zu  einer  kräftigen 
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Reaktion  anspornt»  d.  h.  genauer  gesagt:  die  organische  Energie  „im  Ganzen* 
wird  gehoben.  

Im  späteren  Verlauf  der  Krankheit  ist  dies  auf  emetischem  Wege  theils 
nicht  mehr  zu  ermöglichen,  andererseits  aber  wurde  es  durch  die  früher 
erörterte  Influencirung  des  bereits  leidenden  Darmkanals  von  den  übelsten 
Folgen  sein  können.  Man  enthalte  sich  deshalb  der  Brechmittel»  wie  sehr 
sie  auch  gerühmt  sein  mögen,  dann  unbedingt,  selbst  wenn  im  Uebrigeo 
aus  den  Hagensymptomen  eine  Indikation  dafür  zu  entnehmen  wäre. 

Es v  kann  in  Folge  eines  Brechmittels,  wenn  die  Krankheit  bereits  in 
das  Schw&chestadium  übergetreten  war,  plötzlich  ein  totaler  Collapsus  virinm 
eintreten,  bedingt  durch  eine  rasche  Erschöpfung  des  Nervensystems. 

Hiebet  taucht  denn  des  Weiteren  die  Frage  auf,  ob  die  Maxime  Derer 
richtig  ist,  welche  durch  Brechmittel  in  solchen  Fällen  der  Krankheit  rasch 
und  sicher  glaubten  zum  Ziele  gelangen  zu  können,  wo  gleich  zu  Anfang 
aus  der  Nervensphäre  die  meisten  und  bedeutendsten  Symptome  hervortreten. 

Diejenigen,  welche  die  Ansicht  hegen,  dass  es  einen  Typbus  „ner- 
vo sus"  gebe,  d.  h.  einen  solchen,  wo  primär  und  unmittelbar  die  Central- 
gebilde  des  Nervensystems  unter  der  Afficirung  von  einem  schädlich« 
Stoff  erkrankt  sind,  können  sich  allerdings  auch  die  Vorstellung  maobeo, 
dass  dieser  Stoff,  wenn  das  Nervensystem  (durch  Brechakte)  gehörig  er- 
schüttert werde,  aus  demselben  gleichsam  herauszutreiben  sei.  Solche  Tor- 
stellungen haben  wirklich  obgewaltet  und  man  gab  in  ihrer  Anleitung  » 
ziemlich  ohne  rechte  Wahl  Emetica,  um  den  vorschwebenden  Zweck  zu 
erreichen.  Ein  grösstenteils  sehr  ungünstiger  Erfolg  war  es  jedoch,  der 
von  dieser  Idee  zurück  brachte,  und  eine  nur  oberflächliche  Intuition  des 
näheren  Verhaltens  im  sogenannten  „nervösen"  Typhus  gibt  leicht  Aufklä- 
rung darüber,  warum  im  Allgemeinen  hier  von  Brechmitteln  das  Heil  nicht 
zu  erwarten. 

Die  nervösen  Erscheinungen  sind  nach  ihrer  eigentlichen  Bedeutung 
stets. sekundären  Ursprungs,  so  jedoch,  dass  das  Nervensystem  bald  mehr 
selbst  mitleidend  ist,  bald  nur  auf  dem  Wege  von  Reflexaktionen  seine  bethei- 
ligte Thätigkeit  zu  erkennen  gibt.  In  der  Regel  sind  es,  namentlich  bei  erethischeo 
Personen  lebhafte  vom  Dnterleibe  ausgehende  Kongestionen,  mitunter  auch,  und 
dies  besonders  zur  Zeil  der  Epidemien  uns  unbekannte  und  nicht  näher  xu 
bezeichnende  Einflüsse,  die  das  Gehirn  in  Mitleidenschaft  versetzen,  in 
weiterer  Folge  auch  das  Rückenmark ,  weshalb  die  Autoren  von  einem 
tetanischenTyphus  und  von  „hysterischen"  Zufällen  bei  demselben  reden. 

Ohne  Weiteres  unter  solchen  Umständen  ein  Brechmittel  zu  reichen,  ist 
sinnlos.  Zunächst  suche  man  die  Kongestionen  zu  mindern  oder  zu  be- 
seitigen, dann  wird  sich  alsbald  zeigen,  in  wie  weit  im  Uebrigen  noch 
gegen  die  vom  Nervensystem  emanirenden  Erscheinungen  einzuschreiten,  und 
insonderheit  —  ob  dies  durch  Emetica  zu  bewerkstelligen  ist 
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Emetica,  wenn  sie  nicht  auch  hier  auf  die  eine  oder  andere  der  ob- 
berührten  Arten  Schaden  anrichten  sollen,  dürfen  bei  hervorstechender  Ner- 
vosität nur  dann  gereicht  werden,  wenn  die  Krankheit  sich  noch  in  der 
Periode  der  ersten  Entwickelung  befindet,  wenn  die  Individuen  nicht  allzu 
sensibel,  sondern  mehr  robust  und  kräftig  sind,  und  wenn  zumal  das  ner- 
röse  Ergriffensein  nicht  Folge  ist  von  einem  lange  vorbereiteten,  protrahirten 
Erkranken  und  der  inzwischen  zu  Stande  gekommenen  regressiven  Meta- 
morphose der  Blutmischung.       

Noch  ist  eines  Umstandes  hinsichtlich  der  Brechmitlelverwendung  zu 
erwähnen,  der,  obscbon  wichtig,  in  vielen  Lehrbuchern  doch  kaum  mit 
einer  Nennung  bedacht  wird.  Stokes,  der  vielerfahrene  Praktiker,  macht 
mit  Nachdruck  (Op.  cit.  280  ff.)  darauf  aufmerksam. 

Es  fragt  sich  nämlich,  wie  zu  verfahren  ist,  wenn  im  Verlaufe  des 
Typhus  sich  eine  Pneumonie  oder  Bronchitis  ausgebildet  hat,  bei  welcher 
ausser  den  Exsudationsprodukten  eine  sehr  reichliche  Schleimsekretion  statt- 
findet. Es  kann  unter  diesen  Umständen  vorkommen,  dass  bedeutende 
Respirationsbeschwerden,  ja  sogar  Erstickungsgefahr  eintreten,  indem  der 
bereits  schwache  Kranke  nicht  mehr  im  Stande  ist,  die  zähen  häsitirenden 
Sehleimmassen  zu  expektoriren. 

Wir  besitzen,  wenn  verschiedene  Ableitungsversuche  nicht  abhelfen, 
wenn  warme  Fomentationen  der  Brust  und  des  Halses  etc.  im  Stich  lassen 
sollten,  ausser  den  Emeticis  kein  Mittel  von  wahrscheinlichem  Erfolge. 

Was  im  Allgemeinen  während  dieser  Periode  der  Krankheit  gegen  die 
Anwendung  von  Brechmitteln  vorzubringen  ist,  gilt  natürlich  auch  hier, 
dennoch  bleibt  das  Emeticum,  wenn  wegen  grosser  Anhäufung  pathischer 
Produkte  periculum  in  mora,  unser  ultimum  refugium.  Aber  auch  seine 
Wirkung  kann  versagen  wegen  Atonie  des  Magens:  es  kommt  nicht  zum 
Erbrechen.  „Ipecacuanha,  Zincum  und  Cuprum  sulfuricum",  sagt 
Stoke$i  „sind  zuweilen  nicht  im  Stande,  Erbrechen  zu  erzeugen".  — 
„Selbst  in  den  Fällen",  ßhrl  er  dann  fort,  „in  welchen  es  gelingt,  Er- 
brechen zu  bewirken,  ist  die  Hülfe  sehr  vorübergehend,  denn  die  Erstickungs- 
gefahr kehrt  nach  6 — 8  zurück4'.  Weiler  äussert  er  sich  hierüber  mit  den 
Worten:  „Die  Erstickungsgefahr  kehrt  nach  dem  Erbrechen  immer  wieder, 
b»  die  Brechmittel  endlich  gar  nicht  mehr  wirken  und  der  Kranke  asphyk- 
fecb  stirbt.  Durch  das  Erbrechen  gewinnt  man  allerdings  Zeit,  diese  muss 
Bau  sorgfältig  dazu  benutzen,  um  solche  Mittel  anzuwenden,  die  die  Krank- 
heit radikal  heilen  können". 

Es  ist  schwer,  in  dieser  beschränkten  Situation  zu  prosperiren.    Man 

lill  das  Eine  und  Andere  nicht  wagen,  weil  jeder  stärkere  Eingriff,   den 

ftn  machen  möchte,  die  gleiche  Gefahr  mit  sich  führt  Unter  solchen  Umständen 

ist  natürlich  jeder  Wahrscheinliches  verheissende  Rathschlag  höchst  willkommen. 

n.  29 
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Grßve$  will  in  einem  Fall  durch  eine  Moxe  sich  Hilfe  verschafft 
bflben.  Ausserdem  empfehlt  erLavements  aus  schwefelsaurem  Chinii 
mit  Opium»  weil  oaih  meiner  Ansicht  Tonica  und  Opium  eine  profuse 
Broncbenschleimhaui- Sekretion  zu  beschränken  wmögen  (wag  allerdings 
namentlich  in  Betreff  des  Opiums  einzuräumen  ist). 

Ich  habe  in  einem  Falle  der  in  Rede  stehenden  Art  (nach  Nsmom) 
den  Stinkasand  (zu  3j  in  Emulsionforra)  mit  dem  glücklichsten  Erfolge 
angewendet.  Dieser  Fall  kam  mir  vor  nun  5  Monaten  zur  Behandlung,  idi 
möchte  es  fast  bedauern,  auf  das  genannte  Mittel  nicht  früher  aufmerksamer 
geworden  zu  sein,  denn  um  über  die  frogl.  Wirkung  etwas  Bestimmtes  fest- 
stellen zu  können  sind  naturlich  manchfache  Versuche  erforderlich. 

In  vielen  Fällen  leisteten  mir  übrigens  warme  Ueberachläge  über  Brost 
und  Hals  sowie  laue  Inhalationen  erfreuliche  Dienste.  Innerlich  gab  ich 
Opium  mit  Rheum,  um  zugleich  die  fernere  übermässige  Sekretionsthä- 
tigkeit  zu  verhindern,  und  glaube  dies  mit  Nutaen  gethan  zu  haben. 


Hat  nun  ungeachtet  vorbeugender  Maassregeln  der  Typhus  sich  doch 
ausgebildet  oder  kam  er  bereits  als  solcher  zur  Behandlung,  so  gibt  es 
nach  meinen  auf  das  Gewissenhafteste  geprüften  Erfahrungen  nur  eine  Art 
des  Verfahrens,  in  der  mit  Hoffnung  auf  Erfolg  gegen  denselben  openrt 
werden  kann:  sie  besteht  in  einer  vorsichtigen  Handhabung  einer  (obn^  Prä- 
rogative Methode  betriebenen)  massigen  Antiphlogose  (im  allgemeineren 
Sinne  des  Wortes). 

leb  kenne  auf  das  Genaueste  Alles,  was  man  dagegen  gesagt  hat  und 
verweise  auf  das  hierüber  im  Vorhergehenden  Bemerkte.  Wenn  ich  aber 
$lle  Einwendungen  recht  betrachte,  finde  ich,  dass  man  eigentlich  doch 
nicht  im  Prinzip  die  Antiphlogose  bekämpft  bat,  nicht  ihren  Gebrauch 
überhaupt,  sondern  ihren  Missh rauch;  im  gut  gewillten  Eifer  ging  man 
aber,  mehrererseits  gewiss  ohne  ursprünglich  die  vorzubringenden  Dogmen 
nach  der  eigenen  Ueberzeugung  abgemessen  zu  haben,  zum  Theil  so  weil 
im  Verwerfen  der  Antiphlogose,  dass  es  „quoad  habitum  externutt" 
den  Anschein  hatte,  als  brauche  es  überhaupt  doch  für  Typhöse  keine  Blut- 
egel etc.  zu  geben. 

Der  Haupteinwand»  den  man  bei  der  Bekämpfung  der  Antiphtogoee  nie 
aus  den  Augen  verlor,  bezog  sich  auf  den  angeblichen  Umstand,  dass 
man  sehr  häufig  zu  Anfang  keine  Symptome  intestinaler  oder  gastr* 
intestinaler  Hyperämie  oder  Entzündung  glaubte  wahrnehmen  zu  können. 

Es  ist  genügend  im  Obigen  auseinandergesetzt  worden,  in  wie  fem 
diese  Annahme  auf  einer  ganz  positiven  Täuschung  beruht,  und  möchte  ieh 
darauf  zurückverweisen.  Einige  Kenntniss  der  physiologisch  -physikalischen 
EigenthumUchkeiten  des  Unterleibs- Nervensystems  (C£  die  Handbücher  von 
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Miller  istti  A.    Wagner  feie.)   mass   nolhwetodifc  vor  derartigen  hruügefi 
sieber  stellen. 

Sdiön  titi  Mfcrin,  der  vorwiegend  bedeutend  ist  durch  sefne  scharfe 
uhb  soirgsmfte  Beobachtung:  Stokes*),  machte  erfahrungsmässig  darauf  auf» 
iMtirksttri,  dass  die  erwähnten  Affektionen  dem  Arzt  eine  Zeitlang  entgehen 
kötföen.  „Es  i$ta,  sagt  er  z.  B. ,  „in  der  Hospitalpraxis  nichts  gewöhnlicher, 
als  eineü  „scheinbar'4  einfachen  Typhus  (  —  also  ein  sog.  Nervenfieber) — 
tti  beobachten,  der  in  den  „ersten  10  bis  15  Tagen  ohne  deutlich  wahr* 
nehmbare  Abdominalsymptome'4  verläuft.  Plötzlich  tritt  Diarrhoe  ein,  der 
Kränke  stirbt  und  man  findet  bei  der  Sektion  die  dünnen  Gedärme  be» 
deutend  exuleerirt". 

Nur  in  den  seltenen  Fällen,  nur  bei  bedeutsamen  Komplikationen  des 
typhus  (mit  Pneumonie  und  Bronchitis)  sind  allgemeine  ßlutenlziehungen 
oölhig,  in  den  übrigen  kommt  man  aus  mit  Örtlichen,  ohne  diese  jedoch 
nur,  ich  möchte  sagen:  aus  Zufall,  denn  dann -wann  einmal  können  auch 
die  schwersten  Krankheilen  ohne  alles  Zuthun  günstig  ablaufen,  und  ist 
am  Ende  dies  im  Typhus  noch  um  so  leichler  nach  Art  derjenigen  Behand- 
lung möglich,  die  statt  der  Blutegel  eine  andere  Antiphlogose,  nämlich  in- 
sonderheit die  Kälte  anwendet. 

Nach  meinen  Erfahrungen  halte  ich  mich  nicht  allein  zu  dem  Ausspruch 
berechtigt,  dass  Blutegel  ge^en  vorliegende  Krankheit  die  vornehmsten* 
ttittel  sind,  sondern  ich  halte  (zu  Nulz  der  Leidenden)  mich  sogar  dringend 
verpflichtet  dazu,  so  positiv  hat  eine  tausendfache  Erfahrung  am  Krankenbett 
mich  über  die  hohe  Wichtigkeit  dieser  topischen  Blutentziehüngen  belehrt. 

Ich  lasse  im  allerersten  Beginn  schon,  wenn  nur  noch  Kongestion  oder 
Hyperämie  vorhanden  ist  — ,  die  dem  aufmerksamen  Arzt  nie  entgehen  —  je 
Dach  dem  Aller  und  etwaigen  anderen  Verhältnissen  2,  4,  6  bis  12  Blutegel 
appliciren,  und  wenn  schon  deutlich  sich  die  Entzündung  ausspricht  bis 
xo  20  und  mehr.  Die  Nachblutung  währt  unter  Bedeckung  des  Abdomen 
mit  einfachen  warmen  Fomenten  ungefähr  x/2  Stunde. 

Ist  Verstopfung  vorhanden,  so  gebe  man  (nicht  gerne  Kalomel,  nicht 
Nalr.  sulfuricum  oder  gar  stärkere  Abführmittel,  sondern)  eine  Dosis  OL 
Ricini  oder  lasse  gelinde  eröffnende  Lavements  anwenden. 

Wo  sich  Geräusche  im  Abdomen  bemerkbar  machen  oder  wenn  durch 
Gasansammlung  bedingte  kolikartige  Schmerzen  vorhanden  sind,  lässt  man 
den  Unterleib  mit  warmen  Ueberschlägen  bedecken.  Wenn  die  genannten 
Affektionen  in  stärkerem  Grade  ausgeprägt  und  mehr  die  Folgen  des  in- 
lesünellen   (hyperämischen  oder  entzündlichen)  Reizzustandes  sind,   ist  es 


•)  6p.  tm.  p.  286. 
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zweckmassig,  vorher  Einreibungen  der  grauen  Quecksilbersalbe  machen  und 
dann  die  Ueberschläge  auflegen  zu  lassen. 

Man  muss  beim  Typhus  immer,  wenn  ich  so  sagen  darf,  mit  einem 
Blutegel  in  der  Hand  dastehen,  um  sofort  jedem  noch  so  geringen  Auf- 
flackern der  Entzündung  zu  begegnen.  Oft  sind  nämlich  wiederholte  örtliche 
Blutenlleerungen  nöthig,  namentlich  wenn  die  erste  dem  hyperaraischen  oder 
entzündlichen  Grade  der  Affektion  nicht  genügend  entsprach.  Besser  ist  es 
stets,  wenn  man  von  vornherein  einigermaassen  das  rechte  Maass  der  er- 
forderlichen Entziehung  trifft  Auch  darf  man  sich  nicht  zu  früh  günstigen 
Hoffnungen  in  Betreff  des  Erfolges  hingeben,  wenn  z.  B.  am  andern  oder 
dritten  Tage  die  Remission  der  bisherigen  Erscheinungen  noch  anhält  Mao 
kann  von  einer  scheinbaren  Besserung  getäuscht  werden,  wovor  nur  eine 
sehr  sorgsame  und  umsichtige  Untersuchung  schützt.  Auf  diese  Weise  ge- 
schiebt es  nicht  selten,  dass  man,  nachdem  man  bereits  an  eine  günstige 
Wendung  einigermaassen  sicher  geglaubt,  nach  einigen  Tagen  noch  aber- 
mals sich  in  der  Lage  sieht,  von  der  Antiphlogose  Gebrauch  zu  machen. 
Man  scheue  dies  niemals,  ausser  in  dem  Fall,  wenn  die  Entzündung  be- 
reits in  Verschwärung  übergegangen.  Dann  darf  nur  noch  exspektativ- 
symplomalisch  behandelt  werden;  jede  Blutentziehung  würde  direkt  Schaden 
bringen,  indem  sie  die  vorhandene  Schwäche  steigerte. 

Innerlich  verordne  man  in  gelinderen  Fällen  und  wenn  im  Debrigeo 
die  Darmfunktion  einigermaassen  von  statten  gehl,  nichts.  Zeigt  dagegen 
die  Krankheit  grössere  Intensität,  spricht  sich  ein  allgemeiner  Reizzustand 
aus,  sind  die  Fieberbewegungen  lebhaft,  so  ist  anzurathen,  dass  der  Patient 
2— 3slündlich  etwas  Natr.  nitr.  in  einer  schleimigen  oder  öligen  Emulsion 
mit  einem  geringen  narkotischen  Zusatz  nehme.  Ich  verordne  dann  meistens: 

Rc.    Emuls.  oleos.  (ex  Ol.  Papav.  et  Gumm.  Hirn.  q.  s.  par.)  5v 
Natr.  nitr.  5iß 
Extr.  Hyosc.  gr.  x — xx. 

M.  D.  S.    Alle  2—3  Stund.  1  Essl.  v.  zu  n. 

Als  Getränk  dienen  die  oben  bezeichneten  Fluida  und  unter  diesen 
namentlich  das  Selterswasser. 


Von  grosser  Wichtigkeit  ist  es,  frühzeitig  auf  das  Verhalten  der  Nieren 
zu  achten.  Man  darf  es  nie  versäumen,  die  Nierengegend  öfter  zu  unter- 
suchen, und  sollte  sich  bei  der  Palpation  die  geringste  Empfindlichkeit 
zeigen ,  so  säume  man  nicht  beiderseitig  einige  Blutegel  appliciren  zu  lassen. 

Ich  bediene  mich  der  Blutegel  in  dieser  Beziehung  regelmässig  schon 
dann,  wenn  ich  in  der  Art  und  Weise  des  Kranken  etwas  finde»  was  mir 
mit  dem  von  der  bislang  eingeschlagenen  Behandlung  zu  erwartenden  Erfolge 
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mebf  zu  harmoniren  scheint,  und  ich  glaube  erfehrungsmässig,  dass  diese 
Prophylaxe  eine  heilsame  ist  Hehrere  Male  habe  ich  die  Beobachtung  ge- 
macht (und  erst  noch  jungst  bestätigt  erhalten),  dass  im  Allgemeinbefinden 
des  Kranken  und  in  der  ganzen  Situation  rasch  eine  erfreuliche  Wendung 
«cii  zeigte,  nachdem  die  erwähnte  Blutentziehung  stattgefunden. 

Es  ist  aber  dieselbe  vor  Allem  noth wendig,  selbst  im  späteren  Verlauf 
des  Debets  bei  deutlichen  Anzeichen  von  Schwäche,  einmal,  wenn  in  der 
Nierengegend  wirkliche  Empfindlichkeit  wahrzunehmen  ist,  und  zum  An- 
deren, wenn  man  sich  auch  nicht  bestimmt  davon  überzeugen  könnte,  ob 
etwa  Nierenhyperämie  vorhanden,  sobald  sich  eine  Eingenommenheit  des 
Sensoriums,  ein  Depressionszustand  des  Hirnes  oder  lebhafteres  Deliriren 
zeigl,  welches  man  aus  dem  übrigen  Verbalten  des  Kranken  sich  nicht  ge- 
nügend zu  erklären  vermag.  Man  hat  hier,  worauf  in  der  Regel  auch  schon 
die  Drinexkretion  und  Beschaffenheit  hinweist,  aller  Wahrscheinlichkeit  nach 
schon  die  ersten  Folgen  eines  urämischen  Prozesses  vor  sich. 

Man  darf  nicht  glauben,  dass  das  Gefährliche  der  Komplikation  durch 
MitafGcirung  der  Nieren  in  einer  deutlich  ausgesprochenen  Destruktion  dieser 
Organe  bestehe  (annähernd  aus  der  Beschaffenheit  des  Urins  erkennbar), 
»odern  es  ist  schon  Gefahr  genug  vorhanden,  wenn  nur  ein  gereizter  Zu- 
stand der  Nieren  oder  bereits  Hyperämie  derselben  besteht 

Es  ist  bis  dato  (ungeachtet  der  schönen  Arbeiten  von  „jFVeric/w"  l), 
KCkrisUson*),  Gregory9),  Osborne*),  R.  WiWs*),  „Rayer"6),  (Sabo- 
tier7), Genest  *)J  Martin- Solon9),  Gktge10),  Johnson11),  Simon12), 
n.  A.)  positiv  immer  noch  nicht  enthüllt ,  warum  im  Typhusprozess  und 
mehreren  andern  direkt  oder  indirekt  die  Konstitution  infestirenden  Krank- 
heiten so  leicht  sich  eine  Nierenaffektion  ausbilde,  und  auf  welchem  nächsten 
Wege  diese  sekundäre  Metamorphose  sich  entspinne,  man  ist  zum  grösseren 
Tbeil  selbst  um  eine  semiotische  Kennzeichnung  des  Anfanges  dieser  Affek- 


1)  D.  Brigbtsche  N.  Krkht.  etc.  Brau n seh w.  1851. 

2)  Observation  on  the  variety  of  dropsy  etc.  Edinb.  med.  and.  surgic  Journ. 
VoL  XXXII.    Und:  Od  graoul.  degen.  of.  the  kidn.   Edinb.  1839. 

3)  Edinb.  m.  and  s.  Journ.  V.  XXXVI.  p.  315. 

4)  On  drops.  connect  witb  suppressed  perspir.  and  coagul.  urine.  Lond.  1835. 

5)  Urinary  diseases  and  their  treatment.  Lond.  1838. 

6)  Traitä  des  malad,  des  reins.  T.  II.  1840. 

7)  Consid.  et  obs.  sur  l'hydrops.  sympt  d'une  Idsion  spöe.  des  reins.  Aren, 
g.  d.  M.  S.  II.  T.  V. 

8)  Etat  act  d.  conn.  sur  la  mal.  d.  reins.   ddsign.  s.  1.  dänominat.  d.  mal. 
d.  B.  etc.    6az.  med.  Par.  1836.  S.  449. 

9)  De  l'album.  ou  hydrops.  causöe  p.  un  mal.  d.  reins.  Par.  1838. 

10)  Casp.  Wochensch.  1837.  No.  38—40.  —  1839.  No.  5. 

11)  Med.-cbir.  Transact.  Vol.  XXXIX.  p.  1.  Vol.  XXX.  p.  165. 
tt)  Ibid.  Vol.  XXIX.  p.  318. 
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tianen  in  Verlegenheit,  die  Sache  ist  indess  einmal  Faktum,  Um  «ad  HI- 
bestreitbar  und  mehr  und  mehr  neigt  sich  der  gebildete  Theü  de«  ärztüchec 
Publikums  auch  in  praktischer  Hinsieht  einer  gebührenden  Wordfeuog 
derselben  zu.  Von  vielfachen  fortgesetzten  Bemühungen  ist  demnach*  m 
weiterer  Ausschluss  zu  hoffen,  der  z.  B.  entscheiden  wird,  ob  erat  ein 
bestimmter  Grad  von  veränderter  BJuimischung  uad  namentlich  der  festen 
Theile  des  Blutes  vorhanden  sein  muss,  <ta  etwa  zu  Stockungen  m  (apü* 
Jwkreisiauf  disponirt,  oder  ob  dies  überhaupt  nicht  ndthig  ist,  wd  die  mit 
manchen  Krankheiten  verbundene  Kongestioniruog  der  Uoleitfeibpsphäfe  ganz 
allein  schon  ausreicht,  um  auf  gewöhnlichem  Wege  das  bekannte  Resultat 
berbeiaqfähren.  

Auf  unseren  speziellen  Gegenstand  zurückkehrend,  kommt  es  darauf 
an,  jede  Nierenhyperämie  in  ihren  Anfängen  nach  Möglichkeit  zu  unter- 
drücken, wozu  sich  nach  den  bisherigen  Erfahrungen  keine  anderen  Mittel 
als  eben  die  topischen  Blutentziehungen  offeriren.  Ich  glaube  nicht,  dass 
in  dieser  Beziehung  die  Anwendung  der  Kälte  Erhebliches  leisten  würde, 
es  mochte  denn  sein,  dass  eine  geeignete  allgemeine  Benutzung  derselben 
abhülfe,  in  so  fern  sie  dem  Gesammtzuetande  des  Körpers  ihre  Wirkung 
zu  Gute  kommen  Hesse.  

Mit  dieser  Behandlupgsweise  habe  ich  unter  allen  Verhältnissen  in  jedem 
Alter  die  glücklichsten  Erfolge  erreicht ,  so  dass,  ich  sagen  darf:  ich  möcht* 
ohne  Blutentziehungen  nach  der  von  mir  angegebenen  Art  machen  zu  dürfen, 
die  Behandlung  von  Typhuskranken  nicht  übernehmen. 

Unter  1015  behandelten  Kranken  sind  mir  37  gestorben,  gewiss  ein 
günstiges  Verhältniss,  insonderheit,  wenn  ich  bemerke,  dass  ich  erst  in 
den  letzteren  Jahren  der  von  den  Nieren  her  drohenden  Gefahr  ein  besag* 
deres  Augenmerk  schenkte,  so  dass  unter  jenen  37  Individuen  vielleicht 
noch  der  Eine  oder  Andere  halle  erhalten  werden  können,  wenn  ich  dies 
bereits  früher  gethan.  Auch  kamen  mir  mehrere  Fälle  zur  Behandlung,  in 
welchen,  um  zu  helfen,  die  Krankheit  bereits  zu  weit  vorgerückt  war. 


Ich  gehe  jetzt  zur  Erörterung  desjenigen  Verfahrens  über»  weiches 
B&hig  wird,  wenn  der  Typbusprojees  seinen  normalen  Verlaufi ändert,  wenn 
einzelne  besondere  Symptome  sich  hervorthun,  ungünstige  Wendungen  ein- 
treten oder  Komplikationen  sich  hinzugesellen,  und  fasse  ich  dies  kollektiv 
zusammen  als 

b)  symptomatische  (medizinische)  Behandlung  des  Typhi», 

Wenn  während  der  ersten  Zeit  der  Erkrankung  (Sutfiujp  irrilationis 
etc.  der  Autoren)  bedeutende  Kopfkongestionen  au/treten  (mit  meniogüischen 
Symptomen,  lebhaften  Delirien  etc.),  so  pflegen  wie  Aenlte  aafcrt  in  Blut- 
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«rtriehungea  am  Kopf  and  im  Nacken  bereit  zu  sein.  Dort  ist  indess  zu- 
nöehst  Hiebt  der  rechte  Ort  dafür,  dieser  ist  vielmehr  die  der  leidenden 
Darntparlie  entsprechende  Abdominalregion.  Ich  sah  z.  B.  die  heftigsten 
Delirien  abnehmen  und  schwinden,  nachdem  ich  Blutegel  an  den  Unterleib 
haue  setzen  lassen.  Ee  ist  sonderbar,  dass  dieser  deutliche  Zusammenhang 
sirischen  dem  Darmleiden  und  den  Cerebralerscheinangen  so  häufig  ver- 
kannt werden  kann.  Man  igtwrirt  nicht  selten  die  grftsste  Ettfpfltidltdhkeit, 
ja  Srbmerzbaftigkeit  des  Abdomens  (an  einer  Stelle)  und  glaubt  einzig  den 
Schatten  des  Grundubeb:  die  Hopferschekmogen  angreifen  zu  müssen.  Rein 
Waoder,  dos*  so  oft  der  Erfolg  einer  solchen  Therapie  kein  günstiger  ist 

Natürlich  ist  man  in  solchen  Fällen  auf  die  gewöhnliche  Anzahl  der 
zu  verwendenden  Blutegel  nicht  beschränkt,  ich  habe  zwar  nicht  oft,  aber 
nüunter  3  und  4mal  20  bis  25  und  30  Stück  verbrauche«  müssen,  dann 
aber  meinen  Zweck  um  so  sicherer  erreicht. 

Wenn  man  unsinnig  handelt  und  unter  solchen  Verhältnissen  (im  aoge- 
noDttn  Cetfebraltyphus)  in  kurzen  Zwischenräumen,  wie  Besserem  nach  dem 
Vorgänge  Anderer*)  (Lefevre  elc),  70  bis  100  Unzen  Blut  durch1  Vena* 
stktiot  oder  die  gleiche  Quantität  durch  2  bis  300  Bigleger  entsiebt,  so 
»l  dies  zum  Ersten  nicht  ein  Fehler  der  Kon  st,  sondern  des  respeküven 
Eüitatler»  (?>,  und  es  ist  zum  Anderen  sehr  begreiflieb,  dass  ade  so  Bes- 
tandenen (mit  höchst  wenigen  glückliche**  Aufnahmen)  nicht  am  Typhua, 
sondern  an  der  artificiellen  Inartition  zu  Grinde  gehen. 

Die  Fälle,  wo  man  sich  gemüssigl  sieht,  gleichzeitig  am  Kopf  oder  im 
Nacken  BlutenUiehungen  zu  machen,  sind  selten  und  eigentlich  nur  solche, 
wo  (namentlich  bei  plethorischen  Individuen)  wirklich  rasch  sich  die  cere- 
brale Kongestion  als  Hyperämie  (mit  deren  Folgen)  gleichsam  stationär  ge- 
steht bat.  Aber  auch  hier  ist  es,  um  weiteren  Nachschüben  vorzubeugen, 
mMlrlässlicb  angezeigt,  am  Abdomen  Blut  zu  entziehen. 


Bae  zweite  Hauptmittel  gegen  genannte  Symptome  ist  die  (seit  Currie) 
bereits  häufig  in  Anwendung  gezogene  Kälte. 

Wenn  nicht  die  Umstände  zu  dringlich  rasch  ein  energisch  eingreifen* 
des  Verfahren  erheischen,  so  handelt  man  zweckmässig,  wenn  man  zunächst 
versucht,  wie  weit  mit  der  Wirkung  der  Kälte  zu  reichen  isf,  entweder  te 
der  Form  der  einfachen  kalten  Ueberschläge  um  den  Kopf  oder  der  kalten 


Merkwürdig  zu  beobachten  ist  es  oft,  wie  unerwartet  rasch  bedeutend^ 
GeUrtanfregnng  (fast  momentan)  nach  der  Anwendung  der  Kälte  verschwindet 
ttofig  bleibt  jedoch  die  Wirkung  auch  nur  eine  mofttenlane,  weshalb  man 
geiöthty  i*,  die  Applikatten  de*  Mittels  öfter  z*  vrieto*h»len. 


*)  Tourdes,  bist,  de  l'epid.  de  mtaing.  clribr.-spin,  el&>  Strassb.  18«. 
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Wendet  man  die  kalten  Begiessungen  gleich  an,  so  genügen  hernach 
meistens  Kaltwasser  ^oder  Eisüberschläge,  während  man  inzwischen  —  was 
zu  beachten!  —  nach  Haassgabe  der  Empfindlichkeil  am  Unterieibe  hier 
Blut  entziehen  lfissL 

Um  noch  die  Wirkung  der  Kälte  zu  erhöhen,  kann  man  den  Patienten 
bis  zur  Hälfte  des  Rumpfes  in  laues  Wasser  setzen  und  dann  den  Kopf 
und  obern  Körpertheil  mit  kaltem  Wasser  douchen  lassen. 

Nächst  Abercrombie  versichert  z.  B.  Stokes*)  in  Betreff  der  kalten 
Begiessungen,  dass  Kranke,  die  viele  Nächte  hindurch  schlaflos  gewesen  und 
heftig  phanlasirten,  augenblicklich  nach  einer  kalten  Begiessung  ruhig  wurden 
und  einschliefen. 

Gehirnerscheinungen  treten  beim  Typhus  ausser  als  Delirien  oft  auch 
in  zwei  anderen  Formen  auf:  als  lästiger,  quälender  Kopfschmerz  und  ab 
Sopor  und  Coma.  Eine  dritte  unter  verschiedenen  Verhältnissen  vor- 
kommende Form  wären  noch  die  Konvulsionen  oder  die  von  Mehreren  so* 
genannten  tetanischen  Krämpfe. 

Was  man  sonst  gegen  den  Kopfschmerz  empfiehlt,  als  da  sind  Gegen- 
reize,  Vesikatore,  Senfteige,  Meerrettigpflaster  an  Waden  und  Fusssohleo, 
Essiglavements  etc.  —  so  mögen  dann-wann  diese  Mittel  Nützliches  leisten, 
in  der  Regel  stehen  sie  iudess  der  Kälte  bei  Weitem  nach.  Namentlich  ist 
die  Applikation  von  Yesikatoren  (wohl  gar  auf  den  geschorenen  Kopf)  zu 
widerrathen,  denn  wenigstens  ist  ihre  anfängliche  Wirkung  eine  reizende, 
leicht  gesteigerte  Irritation  hervorrufende,  und  wirken  sie  im  Uebrigen 
durchschnittlich  doch  zu  langsam. 

Ausser  der  Kälte  empfehlen  sich  Blutegel  hinter  den  Ohren,  in  der 
Schläfengegend  oder  Schröpfköpfe  im  Nacken,  und  habe  ich  in  vielen 
Fällen  innerlich  gleichzeitig  eine  Gabe  Opium  zu  etwa  gtt  x — xij  mit  Vor- 
theil  verabreichen  lassen. 

Mitunter  ist  Kopfschmerz  nur  der  Vorläufer  schwererer  Gehirnaffektion, 
des  Deliriums,  was  jedoch  im  Vorwege  nicht  zu  entscheiden  ist  Ich  mache 
aber  darauf  aufmerksam,  um  anzudeuten,  dass  man  die  Klagen  der  Kranken 
über  dies  Symptom,  wenn  sie  auch  unwesentlich  erscheinen  sollten,  doch 
nie  gleichgültig  anhöre. 

(Bei  dieser  Gelegenheit  will  ich  noch  eine  Bemerkung  hinsichtlich  der 
Delirien  einschalten,  die,  wie  ich  glaube,  nähere  Beachtung  verdient  & 
trifft  sich,  dass  Kranke  eine  Weile  unzusammenhängend  und  in  Irre  reden, 
aufgeregt  sind»  dann  spontan  wieder  ruhiger  werden.  Dieser  Wechsel  kann 
sich  öfter  wiederholen,  bis  zuletzt  das  Delirium  anhaltend  wird.  Ich  habe 
in  derlei  Fällen  genau  beobachtet,   dass  diese  Ab-  und  Zunahme  der  Ge- 


♦)  Op.  dt  p.  209. 
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Mnttkerüion  in  bestimmtem  Verfaikmss  zu  den  Vorgängen  im  Unterleibe 
steht:  bei  jedem  neuen  Auftauchen  der  Phantasien  fand  ich  eine  vermehrte 
Schmerzhaftjgkeit  am  Abdomen,  wodurch  ich  veranlasst  wurde,  Blutegel 
anzuwenden.  Dies  musste  meistens  mehrere  Male  geschehen  und  war  der 
Erfolg  allemal  der,  dass  mit  Abnahme  der  abdominellen  Empfindlichkeit 
loch  die  Cerebralerscheinungen  abnahmen  und  schwanden.) 


Vergeblich  hat  man  (besonders  französische  Aerzte)  die  sogenannten  teta- 
nischen  Symptome  mit  allgemeinen  (enormen)  und  örtlichen  Blutentziehungen 
zu  behandeln  gesucht,  ausgehend  von  dem  Glauben  an  cerebrospinale  Me- 
ningitis. Auch  Quecksilberpräparate  wurden  nutzlos  angewendet.  Neben 
der  Behandlung  des  örtlichen  Unterleibsprozesses  (in  angegebener  Weise)  ist 
das  hervorragendste  Mittel  auch  hier  die  Kälte,  vorzugsweis  in  Form  der 
Bemessungen  mit  kaltem  Wasser.  Es  ist  dabei  jedoch  zu  bemerken,  dass 
man  mit  dieser  Behandlung  bei  erethischen  Subjekten  vorsichtig  sein  muss, 
die  Wirkung  des  Mittels  ist  eine  energische  und  wird  von  Manchen  (inson- 
derheit bei  dreister  Anwendung)  nicht  vertragen. 

Hier,  wie  wenn  andere  Mittel  in  Stich  lassen,  ist  Opium  das  Medi- 
kament, dem  man  am  sichersten  vertrauen  kann.  Die  Dosis  beträgt  gr.ß—j, 
etwa  in  Zwischenräumen  von  4 — 6  Stunden. 

Italienische,  französische  und  englische  Aerzte,  haben  im  sogenannten 
Fleck-  und  Cerebraltyphus  mit  Nutzen  umfassenden  Gebrauch  vom  Opium 
gemacht.  So  Forget,  Boudin,  Chauffard,  Graves,  Stokes  u.  A.  Am 
wärmsten  spricht  sich  unter  den  Franzosen  Chauffard  l)  lür  Opium  (in 
grossen  Gaben:  gr.  iv — vj  in  24  Stunden)  aus.  Weniger  Erfolg  hatte 
Forget*),  besseren  wieder  Boudin. 

Mit  unbedingter  Zuversicht  dürfen  freilich  die  Lobeserhebungen,  die 
das  Opium  von  Seiten  der  nach  BouillaucTs  Manier  Blut  entziehenden  Aerzte 
erfahren,  nicht  aufgenommen  werden,  denn  es  ist  sehr  natürlich,  dass  die- 
selben im  Ganzen  schon  deshalb  günstigere  Resultate  erzielen  musslen,  weil 
sie  während  des  Gebrauchs  des  Mohnsaftes  die  Blutentziehungen  einstellten. 

Graves  siebt  in  dem  Verhalten  der  Pupille  eine  Anzeige  für  oder  gegen 
die  Anwendung  des  Opiums,  es  soll  gereicht  werden,  wenn  sie  erweitert 
ist,  wenn  dagegen  verengert  soll  man  die  Belladonna  interponiren. 

.(Was  die  von  Manchen  empfohlenen  sonstigen  Mittel  gegen  Cepbalalgie 
und  Nervenaufregung  betrifft:  Lavements  aus  einem  Valeriana- Infus  mit 
10 —  20  Tropfen  Tinct.  Castorei,  Valeriana  und  Ipecacuanha 
innerlich,  Digitalis,  Crocus;  (A.  G.  Richter)^  Hyoscyamus  etc.,  darf 


1)  Oeuvr.  de  m6d.  prat.  1.  156.    Par.  1848. 

2)  Rel.  de  i'epid.  de  mening.  etc.    Par.  1841. 
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bemerkt  werden,  daas  ihre  Anwendung,  aif  verkehrten  Preeimseo  beruhend, 
durchschnittlich  zu  widerraten  ist,  dm  Opium  meist  sie  sämntlfch.) 


Com»,  in  der  Regel  mit  einem  beträchtlichen  Grade  von  Bfutdissoto* 
tioi»  einhergehend  und  wohl  ziemlich  ohne  Ausnahme  in  nächster  Beziehung 
zum  urämischen  Prozess  stehend,  ist  immer  em  sehr  unangenehmes  Symp* 
Com.  Wir  kennen  bis  jetzt  kein  besseres  Mittel  dagegen,  als  die  äussere 
Anwendung  der  Kälte  in  Form  der  Begiessungen  (aus  einer  angemessenen 
Höhe).  Stokes  will  Nutzen  von  Vesikatoren  gesehen  haben,  die  man  an 
einer  Stelle  des  Kopfs  applicirte,  während  der  übrige  Theil  desselben  mit 
kalten  Deberschlägen  bedeckt  wurde. 

Nach  Lallemand  und  tfackintosh  wurden  Kranke  dadurch  hergestellt, 
dass  man  ihnen  siedendes  Wasser  über  die  Extremitäten  goss,  während 
der  Kopf  mit  Eis  belegt  wurde.  Eine  gewaltige  Kur,  zu  der  man  sich  nur 
im  äussersten  Nothfalle  enLscbüessen  dürfte. 

Die  Zahl  derjenigen  Fälle,  wo  man  von  der  erörterten  Behandlung 
dauernden  Erfolg  sieht,  beschränkt  sich  indess  hauptsächlich  auf  die 
wirklichen  hyperämischen  Zustände  des  Gehirnes,  häufiger  kommen,  nament- 
lich später  im  Verlaufe  der  Krankheit,  solche  vor,  die  man  als  Sopor  und 
Coma  ohne  Hyperämie  zu  bezeichnen  pflegte,  und  welche  nach  gegenwär- 
tiger Kenntniss  als  Folgen  der  urämischen  Intoxikation  zu  betrachten  sind. 

Man  empfahl  dagegen  früher  Reizmittel,  namentlich  die  „spezifische" 
Arnica*)  3Ü — 3ß  oder  Kampher  und  Moschus,  ersteren  in  Verbin- 
dung mit  China,  letzteren  zu  gr.  x — xv  z.B.  mit  Ammonium  etc.  Der 
Erfolg  entsprach  selten  den  Erwartungen,  wenn  nicht  zufällig  überhaupt  in 
dem  pathologischen  Prozess  eine  günstige  Wendung  eintrat,  die  Urämie  sieb 
zurückbildete  etc. 

Die  rationellste  Behandlung  besteht  unter  solchen  Umständen  darin, 
dass  man  der  fortschreitenden  Alienation  in  der  Nierenfunktion  zu  begegnen, 
sucht  Dazu  eignen  sich  die  örtlichen  kleinen ,  aber  öfteren  Blutentziehungen 
in  der  Nierengegend,  die  man  selbst  nicht  bei  weiter  vorgeschrittener 
Krankheit  scheuen  darf.  Am  besten  ist  es  freilich,  wenn  man  in  tempore 
präkavirend  verfahren  konnte,  ehe  noch  die  Blulintoxikation  einen  höheren 
Grad  erreichte. 

Es  empfehlen  sich  ausserdsm  je  nach  den  Umständen  neben  geeigneter 
diätetischer  Fürsorge  und  einem  so  viel  thunlich  roborirenden  Verfahren 
warme  Bäder  und  innerlich  der  Gebrauch  der  Säuren  (Acidum  benzoicum!) 
und  diluirende  schleimige  Getränke,  vor  Allem  aber  (nach  meiner  Erfahrung) 
das  Selterswasser,  dem  man,  um  zugleich  gelind  adstringirend  zu  wirken, 
ein  wenig  Rothwein  zusetzen  kann. 


♦)  Conf.  Köhler,  Op.  eil.  p.  I*. 
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Nebenher  aHardiags  versucht  nun  auch  die  erwähnte  Behandlung  mitr 
lebt  der  Kälte-  

Eiae  sorgsame  Oeberwaohung  erfordern  ferner  die  MageD*Darms)mpto«*, 
vis  der  Durchfall  und  umgekehrt  die  Verstopfung,  das  Erbrechest 
der  Meteorismus,  der  Singultus,  ausserdem  DarmbluLuagen  (und 
aedere  Bioionhagitfi)  so  wie  andftftth  ein*  bevorstehende  Dare&perforation. 

Dm  mit  der  letzteren  zu  beginnen  —  ist  freilich  seilen  oder  nie  mehr 
etwas  zu  hoffen,  wenn  sie  bereits  eingetreten  ist.  Stokes  behauptet,  dass 
io  einzelnen  Fällen  von  Darmperforation  (nach  Analogie  des  Anlöthungs- 
prozesses  der  Hagenwände  an  die  Nachbarschaft  bei  dem  sog.  Die.  ventric. 
perrorans)  eine  vorgängige  Yerklebung  der  leidenden  Partie  mit  den  nächst 
belegenen  Theilen  möglich  sei,  aber  es  fehlt  an  genugenden  Belegen  für 
(fiesen  Ausgang,  der  hier  deshalb  um  so  weniger  zu  erwarten  ist,  weil 
der  Prozess  endschliesslich  nicht  sowohl  von  einer  plastischen  als  brandigen 
Entzündung  begleitet  wird. 

Therapeutisch  glaube  ich,  gibt  es  nächst  Sataplesmirueg  des  Unterleibes 
wd  evöJfoend*  abteilenden  Lavemente  keiae  zweckmässige™  BebandJungaweise 
te  geschehenen  Darmperforatioe  al«  die  von  Stokes  (;  grosse  Dosen  Opüin?) 
•«pfQhkoe.  Um  begintil  mit  derselben  bereite,  wenn  die  ersten  Anzeiget) 
jaae  drohende  Gefahr  verroulhea  lassen;  denn  selben  durften  em  diese  Zeit 
mim  Mitlal  (a^iphlogMsche',  salpeAereaares  Silber  etc.)  sieb  noch  wirk- 
sam zeigen. 

Gegen  Blutungen  aus  dem  Darrakanal  wendet  man,  zumal  da  sie  fast 
nur  passiven  Charakters  sind,  die  auch  sonst  üblichen  Mittel  an:  Adstxingen- 
tien,  insonderheit  Säuren  und  die  Kälte,  letztere  äusserlich  am  Dnterleibe 
wie  innerlich,     {Schwach  empfiehlt  die  Aqua  oxymurialica.) 

Kniehling  *)  macht  auf  die  Möglichkeit  einer  Blutung  aus  den  dicken 
Därmen  aufmerksam,  wogegen  adstringirende  Klysmata  anzuwenden, 

M.  Solon*)  empfiehlt  als  Getränk  angesäuertes  Reiswasser  und 
Eau  de  Rabel  mit  4Grmm*  R  atanbia  oder  ein  Julapium  mitäGrmm, 
Extr.  Ratanhiae.  Zu  diesen  Getränken  sollen  Eisstückchen  gemischt 
werden.  Morgens  und  Abends  bekommt  der  Kranke  ein  Lavement  mit  einem 
Dec.  rad.  Ratanhiae  aus  20  Gramm  und  auf  die  Cökalgegend  wird  eine  Blase 
mit  Eis  oder  einer  Mischung  aus  Salmiak,  Natrum  und  Essigwasser,  so  wie 
ao  die  Extremitäten  Sinapismen  gelegt 


Der  Singultus  wird  hier  wie»  aßder&wo  auch  bebandelt.    Er  ist  nicht 
immer,  wie  geglaubt  wird,  ein  so  sehr  schlimmes  Symptom,  sondern  kapn. 


t)  Dentscbe  Kitoik.  1850.  No.  14. 
2)  Bett,  de  ?b*>  I64fc  Oetbf. 
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auch  von  blosser  Magenreizung  (im  Anfange  der  Krankheit)  and  wie  Skia 
beobachtete,  von  einer  entzündlichen  Affektion  der  Gardia  herrühre«.  För 
diesen  Fall  empfiehlt  der  genannte  Arzt  diätetische  Vorsichtsmaassregeln, 
kaltes  Getränk  und  Blutegel,  denen  man,  glaube  ich,  passend  die  äussere 
Anwendung  der  Kälte  hinzufugen  kann. 

(Etwas  Aehnliches  beobachtet  man  häufig  bei  akuten  gastrischen  ZufiUeo.) 


Dem  symptomatischen  Erbrechen  der  Typhösen  begegnet  man, 
wenn  es  von  Irritation  im  Magen  und  oberen  Theil  des  Darmkanal  herrührt, 
am  besten  mit  Blutentziehungen  und  innerer  wie  äusserer  Verwendung  der 
Kälte,  ist  es  die  Folge  von  Nierenreizung,  so  passen  ebenfalls  diese  Mittel, 
insonderheit  die  Blutegel  (oder  Schröpfköpfe)  in  der  Nierengegend,  bei 
heftigem  Erbrechen  auch  in  der  Herzgrube,  ausserdem  aber  das  Opium. 
Nebenher  Selterswasser.  

Verstopfung  findet  sich  häufig  im  Anfange  der  Krankheit  vor,  wem 
der  Darmkanal  sich  im  Zustande  kongestiver  Reizung  befindet,  später  mit- 
unter aus  anderen  Ursachen,  aber  seltener.  Die  Verstopfung,  vorzugswefc 
die  zu  Anfang  vorhandene  verlangt  stets  ein  gelindes  Verfahren ;  man  ver- 
ordne eine  Emulsio  ricioosa ,  Ol.  Ricini ,  milde  erweichende  Lavemenls, 
(unter  Umstsnden  Kalomel),  warme  Ueberschläge  über  den  Unterleib, 
warme  Bäder. 

Hier  ist  es ,  wo  das  oben  erwähnte  Verfahren  passt,  Kalomel  in  mitt- 
leren oder  grösseren  Dosen,  2 — 3mal  gegeben. 

Man  gelangt  in  den  gewöhnlichen  Fällen  aber  oft  schon  zum  Ziel,  wenn 
man  an  der  empfindlichen  Stelle  des  Unterleibes  Blut  entzieht,  indem  da- 
durch am  besten  die  Irritation  direkt  gehoben  wird,  besonders  wenn  dem- 
nächst, um  die  Blutung  etwas  zu  unterhalten,  warme  Ueberschläge  ge- 
macht werden. 

Immer  ist  es  bedenklich,  wenn  anhaltende  Verstopfung  stärkere  Ab- 
führmittel verlangt.  Es  kommen  aber  diese  Fälle  um  so  seltener  vor,  je 
sorgfältiger  man  sieh  zeitig  an  die  Behandlung  des  örtlichen  Uebels  begibt 
und  die  in  diesem  Betreff  erwähnten  Kautelen  beobachtet 


Durchfall  verlangt  in  seiner  semiotischen  Bedeutung  wie  aus  dem 
Grunde  bedeutender  Schwächung  grosse  Aufmerksamkeit  Immer  ist  die 
örtliche  Affektion  des  Darmkanals  die  Ursache,  je  nach  der  Periode  der 
Krankheit  in  der  einen  oder  anderen  Weise. 

Der  Durchfall  tritt  firequenter  gewöhnlich  ein  um  die  Zeit,  wo  die 
Entzündung  ihre  Höhe  überschritten  hat  und  eine  Transsudaten  zu  Stande 
gekommen  ist  und  pflegt  dann  mit  geringen  Unterbrechungen  anzuhalten, 
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wenn  das  Dabei  sich  «eiler  entwickelt  und  die  Entzündung,  in  Exulceration 
»hergeht,  wo  er  meistens  sehr  profuse  wird  und  eine  schlechte  Beschaffen? 
beit  zeigt. 

Je  nachdem  das  Eine  oder  das  Andere  der  Fall»  ist  die  Behandlung 
eine  verschiedene. 

In  Hinsicht  auf  die  erstere  Art  von  Ursachen  der  typhösen  Diarrhoe 
muss  man  festhalten  an  dem  Grundsatz,  nach  welchem  man  das  Wesen  der 
Krankheit  überhaupt  behandelt:  es  muss  örtlich  antiphlogistisch  verfahren 
werden:  Blutegel,  Kälte,  und  innerlich  gibt  man  die  früher  erwähnte  Oel- 
emulsion  oder  schleimige  Mittel  mit  etwas  Natr.  nitricum.  Mir  ist  es 
selten  passirl,  dass  ich  auf  diese  Weise  den  Durchfall  nicht  mässigte  oder 


Die  zweite  Reihe  der  Fälle,  den  Durchfall  im  späteren  Verlauf  des 
Typhus  betreffend,  ist  die  eben  genannte  Methode  der  Antiphlogose  erfolglos, 
denn  theils  kommt  die  Urämie  mit  ins  Spiel,  und  tbeils  muss  die  Ver- 
«bwärung  den  Naturprozess  ihrer  Heiking  durchmachen,  ohne  dass  von 
Seiten  der  Kunst  ein  Eingriff  praktikabel  wäre.  Geht  die  Exfoliation  und 
Yeraarbung  glücklich  von  Statten,  so  verliert  sich  der  Durchfall  allmälig 
footao;  dass  dies  geschehe  sucht  man  zu  befördern,  indem  äusserlich  über 
dea  Unterleib  warme  Ueberschläge  gemacht  werden  und  innerlich  eine  ölige 
oder  mueiiaginöse  Emulsion  verordnet  wird. 

Ausserdem  gibt  es  für  beiderlei  Fälle  freilich  noch  einige  Mittel,  zu 
denen  man  (naeb  Umständen)  dann-wann  seine  Zuflucht  nehmen  kann,  es 
muss  dabei  indess  allemal  die  grösste  Vorsieht  beobachtet  werden,  und 
unverantwortlich  ist  es,  ohne  weitere  Wahl,  sobald  Diarrhoe  eintritt,  zu 
diesem  oder  jenem  Adstringens  und  Stopfmittel  zu  greifen  *). 

Die  von  verschiedenen  Autoren  zu  dem  resp.  Zweck  vorgeschlagenen 
Mittel  sind  hauptsächlich:  das  salpetersaure  Silber,  das  essigsaure 
Blei,  die  Kohle,  der  Alaun,  das  salzsaure  Eisen,  Opium,  Pflanzen- 
Adstringentien,  derivirende  Salben  aus  Tart.  stib.  und  aus  Sub- 
limat etc. 

Ueber  die  Kohle,  den  Alaun  und  das  essigsaure  Blei  ist  das  Ob» 
erörterte  nachzusehen.  Desgleichen  über  Argent  nitricum,  welches  übrigens 
gegenwärtig  die  meisten  Stimmen  Air  sich  hat. 

Schönlein  empfahl  (neben  v.  Pommer)  früher  das  salzsaure  Eisen, 
später  entschied  er  sich  mehr  für  das  Arg.  nitric.  und  Plumb.  acetic. 
in  Lavementform.  Von  ersterem  nimmt  man  auf  ein  Lavement  y2 — 4  bis 
5  gr.,  von  letzterem  3— 4gr.,  täglich  (in  Siy  —  v)  2— 3mal  zu  appliciren. 


*)  Cf.  Stokes,  Op.  cit.  p.280.  —  Puchelt,  Heidelb.  Ann.  1845.  XI.  4.-*Buchofft 
VerhdI.  d.  Wien.  Aerzte.  1843.  Bd.  II. 
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Dthourgt *)  und  ffohcher  rühmen  dfe  Inokulation  ddetÜfo*eftm»$dÄ 
BrecfiWöinst  einsalbt*  in  die  empfindliche  Partie  *är Bäuchfledten*  bfot1) 
lässl  Einreibungen  aus  einer  Sublimat-Salbe  (5ß  auf  5ß,  2stündlfch)  ifl 
den  ganzen  Unterleib  machen. 

Hudson  *)  und  iViw$e,  insonderheit  der  erstere  sind  für  Anwendung 
der  Blasenpflasler.  Wert4)  rühmt  das  Kalomel  in  kleinen  Dosen,  zwei- 
stündlich 2u  gr.  %,  und  wenn  in  24  Stunden  keine  Besserung  eintritt,  ra 
gr.  $.    (Beachtenswerth)! 

Von  Frankreich6)  aus  hat  man  das  Hagist.  Bismuthi  in  grossen 
Dosen  (zu  10  Gramm  in  24  Stunden)  gegen  die  in  der  Konvalescenzperiöde 
auftretenden  Durchfälle  anempfohlen. 


Entweder  mit  dem  vorerwähnten  Zustande  in  Beziehung  stehend  oder 
aus  anderen  allgemeinen  Gründen  sich  entwickelnd  kann  die  tympani tische 
Auftreibung  des  Unterleibes  oder  der  sog.  Meteorismus  Gegenstand  be- 
sonderer Behandlung  werden.  Mönche  Amte,  Canttatt  unter  diesen,  wollen 
ton  der  Anwendung  reizender  Ueberschläge  über  das  Abdomen,  naroenttidi 
ton  Terpentin -Fometitationen  gunstige  Erfolge  gesehen  haben.  Einige,  be- 
sonders Engländer  gaben  den  Terpentin  auch  innerlich,  awar  mit  momt* 
taner  Erleichterung,  aber  dafür  mehten*  demnächst  um  so  schimmeren  Foljtt 
hinsichtlich  des  Gesammtbefindens* 

,  Satz  gibt  an,   öfter  bedeutende  Grade  von  Meirforiamus  auf  Appli- 
kation toq  einigen  Ghlot-Lavements  schwinden  gestten  zu  haben. 

Ausserdem  bat  man  innerlich  und  ätnserbch  die  Kälte  und  ässsariioh 
auch  die  Wärme  in  Anwendung  gezogen,  neben  sonstigen  ionerliebea  MiUeln, 
che  angeblich  tonisiren  und  stärken  sollten,  wie  2.  B.  China  u.  s*  w. 

Es  ist  ein  Unterschied  zu  machen  in  der  Behandlung,  je  nachdem  dir 
MeUarismus  Begleiter  des  Anfanges  der  Krankheit  oder  ihrer  späteren  Sladiea 
ist.  Ich  habe  gefunden,  dass  für  den  erstereo  Fall  in  der  Regel  ein  eoh 
zündungswidriges,  kühlendes  Verfahren  jedem  anderen  vorzuziehen  ist  Mao 
▼ersuche  Kaltwasser-Lavements*  kalte  Ueberschläge  über  den  Leib  und  lasse 
innerlich  etwa  von  5  zu  5  oder  von  10  zu  10  Minuten  Eisstückchen  nehmen, 
dabei  kleine  Gaben  Kalomel,  gr.  %— 7*»  und  wenn  die  Empfindlichkeit  iü 
der  Ueocökalgegend  oder  an  einer  anderen  Stelle  bedeutend  ist,  empfehlen 
sich  Blutegel. 


1)  Journ.  de  M6d.  de  Brux.  1845. 

2)  Loco  supra  cit. 

3)  Ibidem. 

t)  Wien.  Ztschr.  ll.  1—4. 
5)  Bull,  de  Thor.  1851. 
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fiqpo  4m  jpttnr  tuftretoodon  Metoorismas  fand  ich  fiiweibuttgen  der 
gruen  Salbe  mit  nachfolgenden  warmen  UebereeMägeQ  am  dienlichsten,  toi 
gtechaeiliger  uweriiober  Verordnung  einer  Mehnölemulsion  mit  einer  Drachtte 
Äatr  nitr.  und  «ne©  Zuratz  von  Extr.  Hyoacyami.  Als  Getönk  diente 
Selterswasser  mit  einem  löffelweisen  Zusatz  von  Portwein  (zu  einem  massigen 
Korglase  voll). 

In  einigen  Fällen  habe  ich  allgemeine  warme  Bäder  mit  gutem  Erfolge 
angewendet.  

Gegen  eoonne  brennende  Hitze  der  Haut  (sog.  Calor  mordax)  er« 
weisen  sich  die  öfter  zu  wiederholenden  kalten  Abwaschungen  sehr  n#tz» 
kb.  Wenn  man  will  kann  man  sich  statt  des  einfachen  Wassers  auch 
des  Essigs  oder  der  verdünnten  Aqua  Chlori  bedienen* 


Was  die  übrigen  Affektionen  der  Haut  betrifft:  die  im  spätem  Verlauf 
Ulfig  erscheinenden  profusen  Schweisse,  die  erysipelasartigen  Prozesse  etc., 
so  ist  leider  zu  bekennen,  dass  gegen  sie  als  Aeusserungen  der  tief  ge- 
ookenen  Lebensenergie  mit  Erfolg  wenig  zu  unternehmen  ist.  Die  Haupt- 
siche  ist  die  innere  Behandlung.  Man  versuche,  den  Schweissen  durch 
aromatische,  spirituöse  und  andere  Waschungen,  durch  Fetteinreibungen  etc. 
entgegen  zu  wirken  —  indess  man  erwarte  davon  nicht  viel 


Frühzeitig  ist  darauf  zu  achten,  dass  der  Kranke  sich  nicht  aufliege, 
denn  ein  einmal  entstandener  Dekubilus  ist  (bei  der  geschwächten  Konsti- 
tution) schwer  zu  beseitigen,  und  kann  derselbe  bei  grösserer  Ausbreitung 
und  dem  Uebergange  in  Eiterung  leicht  durch  Säfieverlusl  zur  Entkräftung 
beilragen.  Man  suche  den  Dekubitus,  wo  möglich,  zu  verhüten.  Zu 
diesem  Ende  lasse  man  den  Kranken  häufig  seine  Lage  verändern,  sorge 
für  möglichste  Reinlichkeit  und  namentlich  auch  dafür,  dass  zweckmässige 
Unterlagen  gemacht  werden.  Hiezu  eignen  sich  Thierfelle,  Wachsluch  und 
Aehnliches,  vor  Allem  aber  Luft-  und  noch  besser  Wasserkissea  Der 
Kranke  werde  täglich  untersucht  Sobald  man  die  ersten  Spuren  von  Haut- 
hjperämie  (Ruthung)  elc.  entdeckt,  schreite  man  zur  Anwendung  von  Spiri- 
tuosen Waschungen,  vcn  Essig,  Bleiwasser  etc.  oder  verordne  ein  Blei-  oder 
Zinkpflasler,  Einreibungen  mit  Fett  und  derlei.  Guter  die  leidende  Partie 
lasse  man,  damit  nun  jedweder  Druck  und  alle  Friktion  vermieden  werde, 
ein  Ringpolster  legen,  zweckmässig  aus  Kautschuk  oder  Gutta  Percha  ge- 
arbeitet und  mit  Wasser  gefüllt. 

Für  den  Fall,  dass  sich  eine  Wundlläche  bildet,  ist  nach  Graves  eine 
Gutta  Percha-Lösung  in  Chloroform  (5j  auf  3j)  zu  versuchen,  wovon  man 
jeden  anderen  oder  dritten  Tag  mittelst  eines  Pinsels  aufträgt. 
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Tritt  Eiterung  ein,  so  sind  die  stärksten  (2.  B.  die  tanotebeMigeo)  Ad» 
stringentien  indicirt,  und  bildet  sich  ein  schlechtes  Geschwür  aus  mit  dtao» 
flössiger  Absonderung,  so  müssen  die  Adstringeotien  mit  reisenden  Mitteln: 
weinigen  und  ähnlichen  Umschlägen,  mit  Kamillen  •Fomentationen,  denen 
etwas  Opiumtinktur  lugeseizt  ist  etc.  vertauscht  werden. 

Köhler1)  gibt  den  Rath,  man  solle  in  liefe  und  harte  Schorfe  Ein- 
schnitte machen  und  durch  koncentrirte  Säuren,  Terpentinöl  etc.  eine  Reak- 
tion der  gesunden  Umgebung  hervorzurufen  suchen.  Ich  glaube  nicht,  dass 
ein  solches  eingreifendes  Verfahren  bei  heruntergekommenen  Typhuskrankeo 
praktikabel  ist,  denn  „die  gesunde  Umgebung44  wird  sich  in  der  Regel  mehr- 
weniger reaktioneunfähig  zeigen  und  deshalb  die  Operation  nur  da»  bei- 
tragen, das  Umsichgreifen  der  Geschwürsfläche  zu  begünstigen,  üeberdiei 
wäre  es  nicht  unmöglich,  dass  eine  Jauche -Resorption  von  den  Schnitt- 
wunden aus  zu  Stande  käme. 

Nach  Erdmann  leistet  gegen  die  oft  lang  sich  hinziehende  Verzögerung 
der  Cicalrisation  eine  Lösung  des  Cupr.  sulfuricum  gute  Dienste.  Nach 
meiner  Erfahrung  ist  in  dieser  Hinsicht  die  alte  Hiafsche  Formel  (gegen 
chronische,  torpide  Ulceration)  zu  empfehlen: 

Rc.    Arg.  nitr.  ehr.  5ß 
Aq.  chamom.  5yj 
Tinct.  Opii  spl.  Siß 
M.  D.  S.    Hit  Leinewandläppchen  umzuschlagen. 


„Das  Verhalten  der  Harnblase1',  sagt  Köhler*),  „verlangt  im  nervuseo 
Stadium  fortdauernde  Rücksicht.  Man  halte  den  Kranken  täglich 
mehrmals  an,  das  Wasser  zu  lassen.*4  Wo  eine  HaraansammluQg 
entdeckt  wird,  soll  man  durch  Reiben  der  ßlasengegend,  durch  warme  Bäder, 
nach  van  der  Broek  durch  Ansetzen  grosser  trockener  Schröpfköpfe  auf 
den  oberen  inneren  Theil  der  Schenkel,  oder  wenn  dies  Alles  fehlschlägt, 
mittelst  des  Katheters  die  Entleerung  herbeizufuhren  sucheu.  Von  diesen 
Ralhschlägen  ist  der  letzte  der  einfachste  und  unter  allen  Umständen  sicherste. 
Richtig  ist  es  allerdings  auch  ganz  vollkommen,  dass  man  ein  beständiges 
Augenmerk  auf  die  Blase  haben  und  untersuchen  müsse,  ob,  wie  Canstaü 
sagt,  Harn  darin  sei,  aber  darin  liegt  eben  die  Pointe,  dass  meistens 
keiner  darin  ist,  oder  nur  eine  kleine  Quantität  angetroffen  wird,  die  dem 
Kranken  in  keinerlei  Weise  Beschwerde  verursachen  kann.  Es  geht  hier, 
wenn  wirklich  das  sog.  Stadium  nervosum,   d.  h.  das  tirämisch  bedingte» 


1)  Op.  cit.  pag.  ia 

2)  Ibidem  p.  17. 
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tnd  rieht  rine  blosse  vom  langen  Krankgewesensein  abhängige  Schwäche 
nit  nervösem  Anstrich  vorhanden  ist,  wie  in  dem  Reaktions- Stadium  der 
Cholera,  die  Kranken  haben  überhaupt  nicht  das  Bedurfniss  zum  Uriniren, 
oder  sie  lassen  freiwillig  oder  spontan  kleine  Mengen  Wasser  und  nur  in 
den  seltneren  Fällen  trifft  man  die  Blase  gelullt.  Hier  hilft  der  Katheter 
m  90  prompter  aus ,  weil  er  in  der  Regel  sehr  leicht  und  selbst  bei  sonst 
sensiblen  Individuen  ohne  Schwierigkeit  einzubringen  ist.  Es  hilft  also  im 
Garnen  wenig  das  Anrathen,  Wasser  zu  lassen,  so  wie  die  Hülfemittel  dazu 
oft  ganz  ohne  Resultat  angewendet  werden :  die  Urinsekretion  selbst  stockt, 
weü  die  absondernden  Organe  (oder  vorwiegend  eins  derselben)  sich  im 
ZosUnde  der  Irritation  oder  Hyperämie  befinden.  Wir  haben  demnach  die 
Aafeabe,  diesem  Zustande  (den  obigen  Angaben  gemäss)  in  seiner  pri- 
nriren  Ursache  abzuhelfen,  wozu  ich  nachträglich  bemerken  will,  dass 
ieh  in  einzelnen  Fällen  die  Urinsekretion  dadurch  in  etwas  zu  fördern  ver- 
mochte, dass  ich  in  die  Nierengegend  graue  Salbe  einreiben  und  dieselbe 
dam  in  grosser  Ausdehnung  mit  warmen  Umschlägen  mehrere  Stunden 
kadorch  bedecken  Hess.  Wie  viel  etwa  inzwischen  dazu  der  reichliche 
Genuas  des  Seitorswassers  beigetragen  haben  mag,  bin  ich  freilich  ausser 
Stade,  zu  bestimmen. 

Ich  habe  bereits  mehrfach  erwähnt,  dass  von  Anbeginn  der  Krankheit 
an  auf  das  Blutleben  die  sorgfältigste  Aufmerksamkeit  und  die  Hämatogenese 
io  jeder  Beziehung  möglichst  zu  unterstützen  ist.  Diese  Notwendigkeit 
bleibt  während  des  ganzen  Krankheitsverlaufs  eine  durchstehende,  ihr  zu 
genügen  wird  indess,  je  länger  das  Uebel  anhält,  um  so  schwieriger.  Es 
kookurriren  zur  Depravation  der  normalen  Blutmischung  so  vielerlei  Um-* 
stände,  dass  es  meistens  unmöglich  wird,  Herr  der  Situation  zu  bleiben. 

Der  Darmkanal  ist  ein  örtlich  leidender,  hierin  und  in  der  Ruckwirkung 
auf  die  Digestionssphäre,  die  in  ihrer  Funktion  mehr  und  mehr  erlahmt,  so 
dass  weder  sonderlich  ein  Verlangen  nach  Ingesta  geäussert  noch  das  etwa 
Aufgenommene  hinlänglich  assimilirt  wird,  die  Punktionen  der  Haut  stocken, 
Angleichen  gerat hen  die  übrigen  Sekretionsapparate  in  Unordnung,  nament- 
lich auch  der  Erneuerungsprozess  des  Blutes  durch  die  Lungen,  und  zu 
ta  Allen  werden  diejenigen  Organe  mehr-weniger  in  Mitleidenschaft  gezogen, 
&  ein  Exkret  liefern,  dessen  Zurückhalten  durch  das  Zersetztwerden  seines 
tapt8ächlichsten  Bestandtheils  eine  direkte  Veranlassung  zur  grösseren  oder 
geringeren  Intoxikation  der  Blutmasse  gibt. 

Wir  wissen  bis  jetzt  nicht  dem  Eintritt  und  Fortschritt  der  Blutdisso- 
htion  zu  steuern,  wenn  es  nicht  gelang,  der  Darmentzündung  und  den 
ahmdären  Reizzuständen  Schranken  zu  setzen.  Seit  Olims  Zeiten  sind  die 
Storni  mit  und  ohne  China  so  wie  viele  andere  Dinge  gegeben  worden, 
°toe  dass  man  ihnen  mit  wissenschaftlicher  Ueberzeugung  einen  bestimmten 
&  30 
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Nutzen  oachruhmup  kqppt^  Man  fötort  fort,  sie  zu  geben;  wenn  P*ht  in 
(Jebermaasse,  mögen  pie  9m  Ende  nicht  schaden,  doch  ist  auch  w  dieur 
Beziehupg  mancher  Mißbrauch  getrieben  worden,  Pas  beste  innere  Mittel 
scheint  hier  bis  weiter  das  Chlor  zu  seift. 

Man  kann  alle  die  kleinen  Kaulelen,  auf  die  hinsichtlich  der  iesseno 
Manifestationen  der  Blutdissoluüon  aufmerksam  gemacht  wird,  wie  z,  B.  da* 
man  beim  Auftreten  von  Blutflecken  in  der  Haut  Waschungen  mit  Ei*& 
dann  mit  Karapberspiritus  anstellen  lasse  etc.,  gern  bergen,  es  schadet  ia- 
dess  auch  nicht,  wenn  man  sich  dazu  weniger  uigiren  Mast,  denn  io 
$umma  ist  und  bleibt  unsere  Aufgabe  die  um  wandelbar  identische,  zunächst 
der  Darmaffektion  die  pathologische  Prosperität  abzuschneiden  und  demnach 
die  sekundären  Beizzustände,  namentlich  die  in  den  Nieren  zu  beschwichtigen 

Um  dies  zu  können,  dürfen  wir  während  keiner  Periode  der  Krankheit 
auf  das  vornehmste  Mittel :  die  Blutegel  verzichten.  Mitten  im  Stadium 
nervosum  (der  Autoren)  Infi}  es  sich,  dass  IrritalionszusUode  aufflicken, 
namentlich  im  Darmkanal  selbst  Wer  dieselben  sich  selbst  überUtot,  bn 
auch  ihre  unausbleiblichen  Folgen  zu  gewärtigen,  die  allemal  in  den  laop 
Zeit  geschwächten  Organismen  rasch  und  apert  hervortreten,  wer  sie  durch 
Salze  und  derlei  beseitigen  will,  läuft  Gefahr,  noch  mehr  au  reizen  od* 
das  Blut  noch  dünnflüssiger  zu  machen,  als  es  schon  ist,  und  wer  hier 
pharmaceutisch  roborirend  zu  verfahren  gedenkt,  z<  B,  mit  einer  starken 
Chinaabkochung,  ist  über  die  ersten  Bedingungen  zur  physiologischen  Mög- 
lichkeit des  Roborirens  durchaus  im  Unklaren. 

Es  gibt  unter  diesen  Umständen  nur  einen  Weg  des  Gelingens  uod 
dieser  Weg  zeichnet  sich  deutlich  vor, 

Man  rauss  in  diätetisch -hygienischer  Beziehung  nach  der  ganzen  Aas- 
dehnung des  Begriffes  fortfahren,  Alles  aufzubieten,  wie  weit  in  der  gege- 
benen Lage  dazu  die  Möglichkeit  liegt  Frische  Luft  und  grösste  Reinlich- 
keit, Hautkultur  etc.  stehen  obenan.  Restaurationsmittel  sind  die  abgedachten 
Diaetetica,  insonderheit  Bouillon,  worauf  auch  Graves  Grosses  hält  Weiter 
ist  die  umfassendste  Aufmerksamkeit  auf  den  oft  sehr  heimlichen  Gang  der 
Krankheit  hinsichtlich  des  Lebens  der  einzelnen,  besonders  der  meist  be- 
drohten Organe  nöthig,  jede  Irritation  werde  bekämpft,  keine  erscheine  w 
unbedeutend.  Wenn  ich  aber  auch  hier  ein  antiphlogistisches  Handeln  1» 
Auge  habe,  so  darf  ich  wohl  kaum  bemerken,  dass  ich  dasselbe,  um  mich 
dieses  Ausdrucks  zu  bedienen:  blutegelweis  gehandhaht  wissen  will,  und 
nicht  etwa  meine,  man  dürfe  es  riskiren,  den  Kranken  nach  französisch*» 
Muster  aussaugen  zu  lassen.  Einem  einzigen  Blutegel  kann  man  unter  Um- 
ständen, wo  leise  aufzutreten  ist,  zum  grtesten  Danke  verpflichtet  werdea. 
Ich  schreibe  dies  nicht  yom  Buchertische  aus»  sondern  ajs  sicheres  Jiqpb* 
niss  eiper  wohlgepruften  Erfahrung  nieder,  und  wtpde,  ohne  dieee  gm* 
nicht  so  viel  Gewicht  darauf  iegep,  als  i<ft  es  m\  ifrf  w  mmm  glaub* 
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Ist  am  aber  keine  Irritation  vorbände»,  doch  keine  okkulte,  schlei- 
chende (wovon  man  sich  fest  zu  überzeugen  hat),  sondern  hat  man  eine 
nne  Adynamie  vor  sich,  oder  vorwiegend  den  urf  mischen  Zustand,  dann 
ist  «eben  Bouillon  und  einem  angemessenen  hygienischen  Verhalten  der 
Wein  das  beste  Mittel,  um  der  hier  BÖthigen  Reitmethode  zu  entsprechen« 
Hm  gibt  ihn  unvermischi  in  kleinen  Dosen,  Usst  Selterswasser  nebenher 
trinken,  oder  setz!  ihn  diesem  zu,  oder  wendet  eine  Weinsuppe,  vielleicht 
nit  etwas  Eigelb  etc.  an.  Je  grösser  die  allgemeine  Schwäche,  desto 
grösser  dürfen  die  Geben  des  Weins  sein. 


Es  ist  im  Ganzen  nicht  schwer,  die  Grösse  dieser  Schwäche  abzu- 
schätzen. Will  man  aber  eine  genaue  Kenntniss  ihres  Grades  erlangen, 
so  sind  es  (nach  der  Erfahrung  von  Stokes)  werthvolle  Zeichen,  die 
man  aus  der  Exploration  des  Herzens  entnehmen  kann.  Ein  schwacher 
uoregelmässiger  Herzstoss,  ein  Dumpfsein  der  Herztöne  deutet  auf  grosse 
positive  Schwäche.  Ihr  gegenüber  hat  man  zum  Moschus  und  Kampher 
hiußg  seine  Zuflucht  genommen,  ja  Köhler  l)  macht  sogar  den  Unterschied, 
fa  man  bei  frequentem,  kurzem,  krampfhaftem  Herzschlage  zum  Moschus, 
bei  kleinem,  fadenförmigem,  aussetzendem  Pulse  zum  Kamp  her  greifen 
solle,  ich  kann  indess  weder  der  Anwendung  dieser  Mittel  überhaupt  noch 
dem  unterschiede  in  derselben  beipflichten,  wie  denn  auch  der  genannte 
Am  offen  gesteht,  dass  er,  wenn  er  streng  nach  jenen  Anzeigen  den 
Kampher  verordnete,  mehrere  Male  einen  rasch  tödtlichen  Ausgang  beob- 
achtet hat. 

Ich  wiederhole:  das  rechte  Mittel  ist  hier  der  Wein,  den  man,  Wo 
es  für  zweckmässig  erachtet  werden  sollte,  immerhin  noch  etwas  aroma- 
üsiren  mag,  obgleich  ich  glaube,  dass  dies  im  Allgemeinen  nicht  nölhig 
oder  vorteilhaft.  

Eins  der  unangenehmsten  Ereignisse  ist  es,  wenn  im  Verlaufe  des 
Typhus  sich  entzündliche  ßrustaffektionen  einfinden.  Am  gefährlichsten, 
wenigstens  nach  meinen  Beobachtungen  gefährlicher  als  Pneumonie  ist 
die  Bronchitis,  einmal  weil  sich  ihr  häufig  Glotlisödem  hinzugesellt2),  zum 
loderen,  weil  durch  die  behinderte  Oxydation  des  Blutes  dieses  letztere  so 
leicht  in  seiner  Mischung  ferner  beeinträchtigt  wird. 


1)  Opvs  citat.  p.  15. 

2)  Wie  ich  oben  vou  der  Anwendung  der  Emetica  gegen  Erstickungsgefahr  in 
folge  von  Anhäufung  pathischer  Produkte  sprach,  vergase  ich  zu  bemerken,  dass 
titt«  Gefahr  rridtt  mimer  voft  Schleim  ttc  bedingt  wird,  sondern  in  viefeti 
Pillen  auch  von  dem  Glottisödem,  welches  schleichend  auftritt  und  leicht  ver- 
bat werden  kann. 

30* 
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Mitunter  bleiben  die  Brustaffektiooen  im  Stadium  der  Kongestion  stehen 
und  es  bildet  sich  keine  Hyperämie  und  Entzündung  aus,  wenigstens  so 
bald  nicht.  In  solchen  Fällen  begnügt  man  sich  mit  örtlichen  Bhtentiie- 
hungen  und  überwacht  das  fernere  Verhalten  der  resp.  Organe,  indem  mia 
etwa  zum  Zweck  grösserer  Sicherheit  kleine  Gaben  Salmiak  verordnet 

Reinen  Katarrh,  der  bei  Typhösen  auftritt,  achte  man  zu  gering,  dn 
man  ihm  nicht  von  vornherein  die  vollste  Aufmerksamkeit  schenken  sötte. 
Schleichend  bildet  sich  von  ihm  aus  ein  starkes  Ergriffensein,  welches  un- 
erwartet als  weitverbreitete  Bronchitis  sich  manifest»!  Ich  verlor  auf 
diese  Weise  eine  Kranke,  bei  der  sich  ausser  etwas  Hüsteln  Alles  wohl 
gestaltete,  und  die  ich  bereits  konvalescent  wähnte,  von  einer  Nacht  aaf 
den  nächsten  Morgen,  wo  ich  eine  so  intensive,  umfangreiche  Broncho- 
pneumonie vorfand,  dass  alle  Hülfe  vergeblich  war  und  die  Kranke  nach 
wenigen  Stunden  erlag.  Aus  diesem  Falle  ist  mir  eine  Bestätigung  der 
Stokes' sehen  Mahnung  *)  geworden ,  die  nicht  eindringlich  genug  wiederholt 
werden  kann:  dass  man  dem  Zustande  der  Brustorgane  unter  allen  Um- 
standen die  umfassendste  Berücksichtigung  schenken  müsse.  Man  fühlt  sich 
unwillkührlich  veranlasst,  es  zu  unterschreiben,  wenn  der  genannte  treffliche 
Arzt  sagt:  „dass  ein  Mann,  der  mit  dem  Stethoskop  nicht  umzugehen  ver- 
stehe, niemals  die  Behandlung  eines  Typhus  übernehmen  sollte". 

Jede  ausgebildete  (typhöse)  Bronchitis  oder  Pneumonie  verlangt  eine 
antiphlogistische  Behandlung,  deren  Energiegrad  sich  nach  dem  Grade  der 
Entzündung  bestimmt.  Glaubt  man  nicht  einigermaassen  sicher  sein  n 
dürfen,  dass  mit  Blutegeln  (oder  Schröpfköpfen)  auszureichen  ist,  so  ver- 
säume man  lieber  keine  Zeit,  sondern  mache  eine  allgemeine  Blutentziehung. 
Bücksicht  hat  man  freilich  dabei  immer  auf  den  Umstand  zu  nehmen,  dass 
das  Terrain,  auf  welchem  manövrirt  wird,  eben  ein  typhös  oecupirtes  ist 
Es  erfordert  Erfahrung  und  genaue  Beobachtung,  um  hier  sofort  das  Rich- 
tige zu  treffen.  Einige  Aerzte  haben  vor  den  Blutentziehungen  unter  diesen 
Umständen  offenbar  eine  zu  grosse  Scheu  und  machen  lieber  überhaupt 
keine.  Sie  bedenken  nicht,  dass  dem  etwaigen  Naturbeilungsprozess  seine 
Sache  hier  noch  viel  weniger  leicht  gemacht  ist,  als  unter  gewöhnlichen 
Verbältnissen  bei  Brustentzündungen,  da  in  der  Regel  bereits  die  allgemeine 
organische  Energie  (die  Lebenskraft)  einen  mehrweniger  bedeutenden  Stoss 
erlitten. 

Ich  behandelte  (unter  mehren  ähnlichen  Fällen)  1848  auf  einem  Militär- 
Lazareth  einen  26jährigen  Soldaten  an  Typhus  mit  hervorragend  gastrischen 
Erscheinungen  nach  der  von  mir  gewöhnlich  befolgten  Methode.  Die  Krank- 
heit schien  einfach  verlaufen  zu  wollen.  Gegen  den  6.  Tag  indess  traten 
starke  Brustkongestionen  ein,  wogegen  ich  örtliche  Blulentziehungen  verordnete. 


*)  Cf.  Opus  cit.  p.  273  ff. 
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Am  7.  Tage  hatte  sieb  zuerst  auf  der  rechten  Seite  eine  Lurigenentzündung 
ausgebildet  und  gegen  Abend  war  die  linke  Lunge  bedeutend  mUafßcirt 
Es  wurde  früh  Morgens  eine  Veoäsektion  von  Sviij  gemacht,  die  in  der- 
selben Quantität  Abends  wiederholt  werden  musste.  Da  sich  auch  Halsbe- 
sebwerden  vorfanden,  verordnete  ich  nun  innerlich  ein  Dec.  rad  Seneg.  von 
3vj  mit  Safaniak  zu  5iß  und  Tart.  stib.  gr.  j,  wozu  noch  gr.  x  Extr.  Hyoe- 
cjiiri  kamen.  Das  bisher  genommene  Chlorwasser  wurde  ausgesetzt  Starkes 
Fieber,  Dyspnoe,  anhaltender  doch  nicht  heftiger  Husten,  brennende  Hitze 
der  Haut,  Schraerzbaftigkeit  des  Unterleibes,  grosser  Durst,  trockene  rissige 
Zaage  etc.  Ich  liess  3mal  wiederholt  in  den  nächsten  Tagen  6  und  8 
BtaegeJ  an  die  Ileocoecalgegend  setzen,  die  Medizin  wurde  fartgenommen, 
Patient  bekam  täglich  ein  warmes  Bad  und  warme  Ueberschläge  über  den 
QtferMb.  Die  Krankheit  dauerte  ungefähr  noch  14  Tage,  dann  war  Pa- 
tient hergestellt  und  erholte  sich  nach  nicht  langer  Frist  vollkommen. 

Ich  hege  die  festeste  Deberzeugung,  die  schon  damals  im  Vorwege  ein 
College  theitte,  dass  mir  dieser  Kranke  gestorben  wäre,  wenn  nicht  neben 
den  örtlichen  (nicht  unbedeutenden)  Blutentziehungen  die  zweimalige  Venä- 
»küoD  angestellt  worden,  und  fähre  (unter  ähnlichen)  speziell  dies  Beispiel 
a,  um  darzuthun,  wie  viel  man  durch  eine  vernünftig  geleitete  Antiphlogose 
«J  solchen  Fällen  auszurichten  vermag. 

Was  übrigens  die  sonstige  Behandlung  der  pneumonischen  und  bron- 
chitischen Affektionen  beim  Typhus  anlangt,  sind  behufs  ihrer  ungefähr  die- 
selben Mittel  vorgeschlagen  und  im  Gebrauch,  wie  bei  den  gewöhnlichen 
Formen  dieser  Krankheit.  So  z.  B.  gegen  zähen  oder  stockenden  Auswurf 
&  schon  erwähnte  Senega  (nach  einer  unzweckmässigen  Vorschrift  von 
Sobernheim  mit  Kampher),  ferner  Infuse  der  Ipecacuanha  (und  der  nicht 
n  empfehlenden)  Arnica  mit  Tart.  stib.,  Salmiak  etc.  auch  mit  Aci- 
dim  benzoieum  und  dem  oft  förderlich  scheinenden  Liquor  Ammonii 
aoisatus.  Hinsichtlich  der  Behandlung  der  Hepatisation  etc.  verweise  ich 
auf  die  sonst  übliche  bekannte  Therapie.    (Vergl. :  Pneum.  typhosa.) 


Der  Ausschwitzungen  im  Larynx  (Laryngotyphus  autorum)  Herr  zu 
werden  ist  schwierig  und  leider  in  manchen  Fällen  unmöglich.  Die  Versuche 
dazu  sind  nach  der  gewöhnlichen  Methode  einzurichten.  Ich  glaube,  dass 
in  schweren  Fällen  die  Manier  Lietzau's  Nachahmung  verdient:  um  den 
Hals  ein  Vesikator  zu  legen  und  innerlich  grosse  Gaben  Kalomel  (doch 
mit  Vorsicht  —  nicht  zu  lange)  anzuwenden. 

Puchelt  (sen.  cf.  loc.  supra  cit)  will  sich  bei  den  diphtherischen 
Habaflektionen  nicht  ohne  Erfolg  der  Pinselsäfte  mit  Acid.  muriatic 
oder  der  Kauterisation  mit  Arg.  nitric.  bedient  haben. 
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Die  Anschwellungen  der  (Ohr»)  Speichel-Brisen,  ihre  Efttzfedung  «od 
Abscessbildung  so  wie  die  Suppurationsprozesse  im  UntethaHtzelitof  aa 
verschiedenen  Körperstellen  überläset  man  zunächst  «od  so  lange  irgend 
thuaJich  sich  selbst.  Insonderheit  gilt  dies  von  den  sogenannten  Pareli  den, 
hier  darf  (aas  mehreren  bekannten  Gründen)  kein  Einschnitt  gemacht 
werden,  bevor  nicht  die  Eiterung  nahe  daran  ist,  einen  iblen  Charakter 
anzunehmen,  oder  bei  tiefem  Sitze  des  Eiteraagsproieases  Gefahr  voihaadn 
ist,  dass  eine  Eitersenkung  etc.  entstehe. 

Die  Abscesse  im  UnterhaulzeUstoff  an  anderen  Stellen,  z.  B.  an  den 
Extremitäten  darf  man  früher,  um  ihre  weitere  Verbreitung  und  eine  Dn- 
ternrinirung  der  Haut  in  grossem  umfange  zu  verhüten,  durch  Wärme  zu 
zeitigen  suchen  und  sie  öffnen;  denn  leicht  gehen,  wenn  der  Prozess  fort- 
schreitet, grosse  Hautpartien  nekrotisch  verloren  und  es  gibt  dann  eise 
langwierige  Gkatrisation.  Uebrigens  sah  ich  öfter  kleinere  EMerdepots  an 
den  Schenkeln,  am  Bauch  und  in  den  Aiitlen  spontan  resoorbirt  werden. 


Das,  was  die  Schriftsteller  aber  den  in  Rede  stehenden  Gegenstand 
das  Stadium  decrementi  genannt  haben,  ist  die  Periode  des  Deberganges 
der  Verschwörung  in  den  Heilung*-  und  Veraarbungsprozess.  der  Darmge- 
schwüre und  zugleich  also  der  Eingang  in  die  Koavaiescenz.  Ein  gwöho- 
lich  kurzer  aber  höchst  wichtiger  Zeitraum;  denn  wenn  jetzt  DÜtfehler  be- 
gangen werben,  oder  überhaupt  der  Darmkanal  an&  Neue  einer  Initation 
ausgesetzt  wird,  ist  es  allemal  sehr  zweifelhaft,  ob  einem  schlimmen  Aus- 
gange abermals  vorgebeugt  werden  kana,  varzugsweis  natürlich  deshalb, 
weil  das  Substrat  des  Körpers  zu  einem  neuen  Widerstände  der  nötbigea 
Energie  ermangelt 

Es  ißt  deshalb  während  dieser  Zeit  nichts  dringender  zu  empfehlen,  ala 
die  strengste  diätetisch-hygienische  Ueberwachung,  namentlich,  weil  meisten* 
bald  ein  bedeutender,  mitunter  in  förmlichen  Heieehunger  ausartender  Appetit 
sich  einzustellen  pflegt  Was  die  Ausführung  dieses  diätetischen  und 
hygienischen  Verhallens  betrifft,  verweise  ich,  um  Wiederholungen  zu  ver- 
meiden, auf  die  oben  erörterten  Regeln  dafür. 

Sollte  sich  unvermulhet  eine  wenn  auch  mir  geringe  ernenete  Fieber- 
bewegung oder  ein  Kongestivzustand,  eine  Reizung  des  Gehirns  zeigen»  so 
greife  man  im  pro  rata  Verhällniss  sofort  wieder  zu  den  früher  erwähnten 
Mitteln,  wende  Blutegel,  Kälte,  ableitende  Lavements  etc.  an,  je  wie  es  die 
besonderen  Umstände  zu  erfordern  scheinen. 

Hitunter  ist  die  Aufregung,  namentlich  beim  Eintritt  der  eigentlichen 
Konvalescenz  Folge  einer  wirklichen  nervösen  Schwäche,  Folge  der  orga- 
nischeo  Erschöpfung,  man  sagt,  es  sei  reizbare  Schwäche  vorhanden,  und 
eine  lästige  Erscheinung  ist  dabei  anhaltende  nächtliche  Unruhe.  Die  sou- 
veränen Mittel  sind  hier  der  Wein  und  das  Opium  nebst  dem  äusserlicben 
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Gebrauch  kühler  Abwaschungen  des  Körpers.     Das  Opium  reicht  man  in 
der  einfachen  Tinkturform  zu  5 — 15  Tropfen,  unter  Umständen  mehr. 

Während  der  Konvalescenz,  wenn  sie  ungestört  vor  sich  gebt,  ist  eine 
änllich  vorgeschriebene  Diät  das  naturgemässeste  und  oberste  R ob o ran s, 
unterstützt  von  einer  ebenso  geleiteten  Hygiene.  Nur  wenn  einzelne  Er- 
scheinungen besonders  von  der  Digestionssphäre  aus,  ein  atonischer  Zustand 
des  Magens,  lYxpidtit  des  Darmkanals  elc.  bestimmt  eine  Beihälfe  ver- 
bogen, ist  man  auf  die  Anwendung  ehtos  passenden  Reizmittels,  ddr  tontodi* 
bitteren  Mittel  etc.  angewiesen. 

Munter  wollen  Genesende  eich  ungeachtet  aller  Pflege  nicht  wieder 
erholen,  sie  bleiben  schwach,  magern  ab  anstatt  zuzunehtoen  etc.  In  den 
Lehrbüchern  pflegt  man  dies  unter  dem  alten  Namen  „Marasmus"  zusammen 
n  fassen,  und  empfiehlt  dagegen  die  verschiedensten  Dinge,  namentlich 
gern  Eisensäuerlinge,  Stahlwässer  etc.  Diese  können  in  Fällen ,  wo  sie 
Oberhaupt  vertragen  werden,  allerdings  sehr  wofel  ttan  und  zur  Beseitigung 
ms  anämischen  ZuStandes  mitwirken.  In  der  hier  fraglichen  Situation 
waten  sie  ins  Gegentheil. 

Der  Gmnd  dieses  sog«  Marasmus  oder  der  sieb  hinziehenden,  ver- 
ligerteii  Genesung  ist  fast  ohne  Ausnahme  im  Darmkanal  zu  miehm  teh 
erinnere  in  dieser  Beziehung  an  das  im  Vorhergehenden  über  diesen  PAttkt 
schon  Bemerkte,  dass  nämlich  die  Ursache  vieler  sogenannter  Entkrfiftungs* 
Fieber  in  einem  schleichenden  lrritatiötis«,  einem  chronisch  -byperämischen 
RÖBOStaade  der  Darmschleimhant  liege.  Eben  dieser  Zftstabd  btöbt  od 
auch  nach  dem  Typhus  zurfrek,  und  ihn  zu  beseitigen  muss  man  neben 
«nem  aügememeo  Roborationsverfahren  (nach  den  entsprechenden  Erfah- 
rungen von  Stake*  «nd  Anderen)  örtlich  getind  antiphlogistisch  einzuwir- 
kea  suchen. 

Die  gross»  Reihe  derjenigen  nachträglichen  Affektiven,  die  man  als 
NaohkrankheMen  (PoJgezustinde)  des  Typhus  m  bezeichnen  pflegt,  erfordert 
keine  andere  Behaadkmg,  als  die  nach  den  gewöhnlichen  therapeutischen 
Grundsätzen,  und  wer  den  sog.  Abdominaltyphus  in  seinem  sporadischen 
wie  epidemischen  Vorkommen  zu  behandeln  versteht,  weiss  auch,  mit  welcher 
Therapie  er  den  ungewöhnlicheren,  irrthümlich  als  eigene  Krankheiten  auf- 
geftssttn  Formen  desselben  zu  begegnen  habe,  in  deren  Verlauf  z.  B  Haut 
oder  Hirn  etc.  vorzugeweis  mit  aflicrrt  werden. 
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Behandhing  der  sogenannten  dysenterischen  Prozesse. 

Prolegoraena. 

Darin  stimmen  alle  älteren  und  neueren  Schriftsteller  «herein»  dass  die 
Ruhr  in  Art  und  Verlauf  den  wechselvollsten  Verschiedenheiten  unterworfen 
ist.  „Non  oronis  igitur  dysenteria",  sagt  schon  P.  Frmk1),  siqgula  (oomh 
nata)  signa  prae  se  fert,  sed  plurima  Uli,  tum  ex  febre,  ayus  modo 
symptomata  constituit,  stbenica  nempe,  vel  asthenica,  eaque  vel  Continus, 
vel  intermittente,  —  vel  simplici,  vel  cum  vermibus,  saburra,  interdtun 
cum  visceris  aUctyus  phlogosi  complicata,  differentia  accedit".  Nächst  dem 
Fieber,  bemerkt  S.  G.  Vogel2),  haben  die  Eigenheiten  einer  jeden  Epidemie, 
die  Jahreszeit,  das  Stadium  der  Krankheit,  die  individuelle  Natur  des  Kranken, 
das  besondere  Ursächliche,  die  Diät,  das  Regime  und  die  Mittel  ihre  eige- 
nen und  bedeutenden  Einflüsse  auf  die  Form  und  die  Leiden  des  Debeb. 

Unter  den  Neueren  erzählt  Stäger9)  (Windau  m  CurUnd),  dass  er 
im  Jahre  1845  bei  einer  Ruhrepidemie  vom  Kalomel  (mit  Opium)  die 
besten  Erfolge  beobachtete,  während  dieses  Mittel  bei  einer  Epidemie  im 
Jahre  1850  nur  in  den  leichleren  Fällen  nützte,  in  den  schweren  aber  gar 
nichts  leistete.  Und  als  abermals  1851  eine  Epidemie  ausbrach,  halfen  weder 
Kalomel,  Opium,  Brechmittel,  noch  Natrum  nitricum,  Ipeea- 
cuanha  etc.,  dagegen  soll  der  Bleizucker  nun  Dienste  geleistet  beben. 

Für  diese  von  den  mannigfachsten  Einflüssen  abhängige  Verschieden- 
heit lassen  sich  in  der  Literatur  weitere  zahlreiche  Belege  finden.  Was  zu- 
nächst aus  diesem  Verhalten  hervorgeht  ist  dies,  dass  man  keineswegs  b* 
rechtigt  ist  (wie  doch  vielfach  geglaubt  worden),  die  Krankheit  ab  eine 
absolute  Einheit  mit  bestimmten,  immer  wieder  anzutreffenden  Einzelarten 
hinzustellen;  man  muss  sie  vielmehr  als  eine  Summe  von  Prozessen  be- 
trachten, die  alle  das  Gemeinsame  haben,  dass  sie  den  unteren  Abschnitt 
des  Darmkanals  zu  ihrer  örtlichen  Wirkungssphäre  wählen,  in  ihrer  konsti- 
tutionellen Ver&usserhcbung  aber  auf  die  verschiedenste  Weise  auftreten. 

Nicht  von  „einer  Dysenterie4*  (wenn  wir  vorläufig  den  Namen  bei- 
behalten wollen)  muss  die  Rede  sein,  sondern  von  „dysenterischen 
Prozessen". 

Das  Befallenwerden  von  dysenterischen  Affektionen  ist  strikte  an  keine 
Zeit  gebunden,   zeigt   sich   aber,   wie   ähnliche  Zustände  (:  choleraartige 


1)  Epit  L.  v.  p.  II.  p.  495. 

2)  Op.  supra  cit  Tb.  V.  S.  129. 

3)  Med.  Ztg.  Russlds.  1852.  No.  16. 
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Diarrhoen,  typhöse  Erkrankungen)  am  gewöhnlichsten  und  heftigsten  wäh- 
rend der  warmen  Jahreszeit  Von  den  einfachen,  sporadischen  und  gut* 
trügen  Fällen,  die  häufig  im  Sommer  (Nachsommer)  vorkommen,  erstreckt 
«ich  die  lange  Kette  der  dysenterischen  Prozesse  durch  viele  Mittelstufen 
bis  hin  zu  den  gefährlichsten  und  intensivsten  Epidemien. 

Diesem  proteusartigen  Auftreten  der  Krankheit  gegenüber  gibt  es,  wie 
io  erwarten,  kein  bestimmt  normirtes,  von  ständigen  Regeln  ausgehendes 
Verfahren,  sondern  es  ist  der  iqdividualisirenden  Indagatioosgabe  des  Arztes 
der  unbemessenste  Spielraum  gelassen.  Eine  gewisse  Ration  ist  freilich  in 
das  Verfahren  hineinzubringen,  aber  bedingt  doch  nur  eine  derartige,  dass 
sie  nicht  mehr  als  gewisse  allgemeine  Grundsätze  aufzustellen  vermag,  von 
denen  man  als  von  ungefähren  Richtpunkten  sowohl  in  den  Einzelfällen  der 
Erkrankung  wie  in  der  einzelnen  Epidemie  ausgehen  kann.  Die  rationelle 
Therapie  ist  hier  mehr  als  sonstwo  gleich  einer  symptomatisch  exspeklaliven. 

Nicht  unwichtig  ist  von  diesem  Gesichtspunkt  aus  ein  kurzer 

historischer  Rückblick. 

Unter  den  älteren  Aerzten  wiH  ich  zunächst  die  Ansichten  zweier  der 
möglichsten  Praktiker  vorführen. 

Therapie  nach  Joh.  Pet.  Frank. 

Wenn  robuste,  vottsaftige  junge  Subjekte  befallen  werden,  wenn  sie  an 
heftigen  Schmerzen  leiden,  die  Magengegend  gegen  Druck  sehr  empfindlich, 
der  Tenesmus  heftig  und  starkes  Fieber  vorbanden  ist,  dann  ist  eine  gleich 
Anfangs  vorgenommene  und  nötigenfalls  wiederholte  Venäaektion  nebst  einer 
weiteren  antiphlogistischen  Behandlung  die  vorzüglichste  Hülfe;  denn  es  ist 
Wahr  der  liiceration  und  sogar  brandiger  Zerstörungen  vorhanden,  wenn 
der  örtlichen  Entzündung  nicht  Einhak  gethan  wird.  Darauf  feisten  in  der 
Regel  Evacuantia  (Emetica  und  Purgantia)  Nutzen.  Die  Brechmittel  pflegen* 
m  erwünscht,  die  Diapfaorese  anzuregen,  und  die  Pui$anüa,  deren  mildere 
w  wählen  sind,  wirken  vorteilhaft  dtrch  nachträgliche  gelinde  Entziehung 
(Huiderum  blanda  cum  subtraclione). 

Frank  schreibt  indess  den  Abführmitteln  nur  in  diesem  Fall,  dass  ein 
höherer  Grad  von  Entzündung  ausgeprägt,  oder  wenn  eine  manifeste  gast- 
rische Komplikation  vorhanden  ist,  eine  zuträgliche  Wirkung  zu;  dagegen 
iih  er,  Evacuantia  zu  vermeiden,  wenn  die  Kranken  empfindlich  und  erethisch 
äoi  (ob  mqjorem  ioteeünorum  irritabärtatem). 

Die  Klystire,  auch,  die  mucttagiaftien  und  in  nur  geringer  MBnge  an- 
gewendet steigern  oft  mehr  die  vorhandene  Irritation,  als  dass  sie  zur  Mil- 
derung des  Uebels  beitrügen.  Dagegen  pflegen,  wenn  bereits  die  Heftigkeit 
der  Entzündung  gebrochen  ist  warme  Deberschläge  über  den  Leib  (aus 
Milch  und  Leinsamen  oder  Malvendekokt)  wohlzuthun. 
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Endlich  kamt  man  versuchen,  wenn  das  entzündliche  Fieber  beseitigt 
ist,  durch  Flieder*  oder  Meliasenmfuse  und  Spiritus  Mittdemi  die  Haut» 
thäligkeit  anzuregen.  Antimoniatia,  Opium  und  Kattipher  etc.  eignen  ach 
unter  diesen  Verhältnissen  weniger,  als  wenn  die  Krankheit  asthenischen 
Charakters  ist 

Die  Grade  des  adynamischen  Fiebers  sind  verschiedener  Art  In 
den  gelinderen  genügt  ruhiges  Verhalten  im  Bett  und  eine  gelinde  Diaphorese. 

Wenn  der  dysenterische  Prozess  von  Fieber  unter  der  Form  der  ner- 
vosa versatilis  beglätet  wird,  so  sind  oft  schon  gelinde,  flüchtige  Reizmittel 
in  Verbindung  mit  etwas  Opium  von  Nutten,  indem  dadurch  neben  der  an- 
regenden Wirkung  eine  leichte  Betätigung  der  Hautabsondening  erzielt  wird. 
Blutentziehungen,  Emelica,  Purgantia  sind  (in  Europa  wenigstens)  iu  ter- 
meiden.  Statt  ihrer  passt  derHohnsafl  in  einem  schleimigen  Vehikel,  üeber 
den  Leib  sollen  warme  Ueberschläge  gemacht  werden,  aromatische  oder 
weinige,  bisweilen  besser  trockene  Fomentationen,  oder  es  werfe  ein  flüch- 
tiges Vesicans  applicirt  (ad  cutis  modo  rubedinem). 

Gegen  heftigen  Tenesmus  kann  man  gleichfalls  die  feuchte  Wärme, 
auch  mit  narkotischen  Stoffen  verbanden,  anwenden. 

Wenn  mehr  und  mehr  die  Kräfte  sinken  ist  Opräm  mit  Kampher  oder 
Moschus  und  Mimosengummi  angezeigt,  sowie  was  sonst  in  schweren  ner- 
vösen Fiebern  gebräuchlich,  insonderheit  ein  Zimml- Rothwein -Infus.  Sehr 
zu  empfehlen,  wenn  die  Situation  des  Kranken  ihre  Anwendung  gestattet, 
sind  wanne  Bäder. 

Tritt  Stupor  ein,  so  rammt  man  seine  Zuflucht  zu  den  stärkeren  und 
stärksten  Reizmitteln. 

Komplikationen  werden  nach  der  Spedathät  ihrer  Gattung  behandelt 

Gegen  periodische  (intermittirende)  Dysenterie •  empfiehlt  /¥<mi 
zunächst  Opium  in  einem  aromatische»  Wasser  mit  Gvnmi  arabicum,  asd 
wo  dies  unzulänglich  China* 

Tritt  die  Krankheit  in  den  chronischen  Verlauf  über,  so  soll  die  be- 
kannte Behandlung  der  chronischen  Diarrhoe  innegehalten  werden. 

Schliesslich  macht  Frank  auf  die  Neigung  der  dysenterische»  Protease 
aufmerksam,  Rückfalle  zu  machen,  und  empfiehlt  dagegen  prophylaktisch 
eine  wohlgeordnete  Diät  und  insonderheit  sorgfältiges  Venneiden  kaker 
Witterung. 

Dieser  kurze  Abriss  reicht  hin,  um  den  grossen  Vortheil,  welchen  das 
Verfahren  des  genannten  Arztes  bietet,  atfs  Licht  zu  stallen:  Einfachheit  in 
Verwendung  der  Mittel,  mehr  exBpebatives  Verhalten  als  aktives  Eingreifen. 
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Therapie  nach  Sam.  Gottl  Vogel 


Bei  einfachen  Bahren  (die  gleichwohl  sehr  sdUMTzbaft  sein  käme*) 
ist  (gleich  Aafangs)  mdri  seilen  ein  diaphoretisches  Verführen  mit  Opium 
hinreichend,  das  Uebel  schatB  zu  beseitigen.  (Warme  schleimige  Getränke, 
warme  Emulsionen  von  Mandeln,  Mohnsamen  etc.  mit  arabischem  Gummi. 
Gleichzeitig  Spir.  Mind.  mit  Opium,  Vin.  antim.  H.  mit  der  Tinct. 
thebaica*),  das  Plv.  Doveri  mit  Kampher).  Ausserdem  warme  Fuss- 
bäder,  wo  nöthig  warme  UeberschJäge  über  den  Leib,  warme  Bäder,  ein 
Blasenptlaster.  Fälle  dieser  leichten  Art  sind  auch  durch  alleiniges  Trinken 
reu  warmem  Wasser  in  grösserer  Menge  geheilt  worden. 

Brech mittel  können  zwar  keine  allgemeine  Anwendung  finden,  sind 
aber,  im  Anfange  der  Krankheit  gebraucht,  oft  doch  dadurch  nützlich,  daas 
sie  ausser  ihrer  entleerenden  Wirkung  die  Diaphorese  anregen.  Die  hosten 
Dienste  leisten  sie  in  solchen  Ruhren,  die  durch  gastrische  und  gallige 
Symptome  ausgezeichnet  sind,  mag  deren  Grund  in  der  Epidemie,  oder  in 
zofilhgen  Unverdaulichkeilen,  oder  in  dem  vorhergehenden  Zustande  des 
Körpers  liegen.  Je  früher  hier  das  Erbrechen  veranstaltet  wird,  desto  nütz- 
licher ist  es.  Zu  vermeiden  ist  es  indess  ungeachtet  des  Vorhandenseins 
foo  Uebelkeit  und  freiwilligem  Erbrechen,  von  Druck  und  Spannung  in  der 
Magengegend,  von  bitterem  Geschmack  etc.,  wenn  irgend  wie  zu  vermuthen, 
dass  eis  entzündlicher  Zustand  im  Unterleibe  zu  Grunde  liegt 

Abführmittel  zeigen  sich  bisweilen  erspriesslich ,  obwohl  nicht  von 
so  augenblicklichem  Erfolge,  wie  häufig  die  Emetica.  Man  soll  die 
Tamarinden  wählen,  oder  den  Cremor  Tartari,  das  Kassienmark, 
die  Hanna  in  Tamarindenmolken,  das  Eiect.  lenitivum,  auch  die 
Rhabarber,  die  mit  Cremor  Tartari,  Bittersalz,  mit  Salmiak  oder 
kleinen  Besen  Breeh  wein  stein  verbunden  werden  kann. 

Bei  Gegenwart  heftiger  Schmerzen  werden  die  Abführmittel  in  Schlei» 
naigen  Vehikeln  gegeben. 

Kalome).  Wenn  man  die  Brech-  oder  Abführmittel  oder  beide  ver- 
sucht hat,  ohne  dass  ein  durchschlagender  Erfolg  sich  zeigt,  ohne  dass  die 
Präcordialbeschwerdeo,   die  Schmerzen  im  Leibe  sich  genugsam  mildern, 


*)  Rc.     Vin.  ant.  Huxh.  gjjj 
Tinct.  Iheb.  5j. 
S.    3stündlicb  20—24  Tropfen. 


Rc.    G.  arab.  5ß — j 

Saccb.  alb.  3ij 

Aq.  Foen.  Jyj 

Sp.  Mind.  5ij 

Tnct.  theb.  5ß-j. 
.    2  — dslündliee  1  Bestöffel  vouV 
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dann  ist  oft,  namentlich  bei  Gegenwart   von  Würmern,  das  Kalomel  von 
ausgezeichneter  Wirkung.     Das  Kalomel  wird  auch  gegeben»  wenn  die 
Anzeigen  zu  ausleerenden  Mitteln  fortdauern»  jedoch  der  Zustand  der  Kräfte 
die  Fortsetzung  der  bisherigen  Ausleerungsweise  nicht  mehr  zulftsst 
Unter  solchen  Umständen  eignen  sich  gleichfalls  Absorbentia. 

In  manchen  Epidemien  entsprechen  die  ausleerenden  Mittel  dem  Heil« 
zweck  nicht,  selbst  dann  nicht,  wenn  sie  einen  gastrischen  Charakter  zu 
haben  scheinen.    Man  hat  sich  dann  nach  den  Ursachen  dafür  umzusehen. 

Wenn  offenbare  Zeichen  eines  entzündlichen  Zustandes  vorhanden  sind, 
der  Kranke  jung  und  vollblütig  ist,  wenn  etwa  die  Menstrua  oder  gewohnte 
andere  Blutungen  ausgeblieben  sind,  so  sind  Aderlässe,  ein  oder  mehre, 
Blutegel  an  den  After  auf  die  schmerzhalle  Stelle  des  Unterleibes  nebst 
dem  übrigen  Apparate  erweichender,  schleimiger,  besänftigender  Mittel  nölhig, 
und  hierauf  werden  dann  Kalomel  mit  Opium,  Blasenpflaster,  anodynische 
Umschläge,  warme  Bäder  etc.  anwendbar  sein. 

Auch  zu  Gunsten  der  Injektionen  durch  den  Mastdarm  spricht  Vogd 
sich  aus.  Leider  aber,  sagt  er  zugleich,  ist  die  Anwendung  der  Klystire 
oder  Einspritzungen  oll  sehr  schwierig,  theils  weil  Schmerzen  oder  Krampf 
des  Afters  das  Rohr  der  Spritze  ohne  grossen  Schmerz  nicht  wohl  zulassen, 
theils  weil  der  empfindliche  Mastdarm,  wenn  dies  auch  gelungen,  das 
Eingespritzte  sofort  wieder  ausstösst. 

Warme  Bäder  wirken ,  wenn  sie  nur  anwendbar  sind,  wegen  der  Entleer- 
ungen nach  unten,  vortrefflich  und  fördern  das  Gelingen  der  schwersten  Kuren. 

Ein  allgemeines  Hauptmittel  ist  und  Meibt  das  Opium.  Man  hat  alle 
2  Stunden  8—30  Tropfen  von  der  Tinct.  thebatca  ohne  iarkotisohe  Nach- 
theile  gegeben.  Auf  eine  halbe  Tasse  Injektionsmasse  nimmt  man  1—3  Gran 
Opium.  In  einzelnen  Fällen  scheint  das  Opium  nicht  zu  bekommen«  dann 
kann  man  das  Extrakt  des  Bilsenkrauts»  das  Kirschlorbeerwasser, 
die  Brechnuss  und  andere  versuchen. 


Nimmt  die  Krankheit  einen  typhösen  Charakter  an,  was  man  aus  dem 
Gestank  und  kolliquativen  Uebermaass  der  Ausleerungen  und  aus  dem  Ver- 
fall der  Kräfte  etc.  erkennt,  dann  geht  man  zu  den  Mineralsäuren  über, 
wenn  sie  die  Schmerzen  nicht  vermehren,  zur  China,  Weidenrinde  !), 


*)  Rc     CorU  Sal.   alb.   5y 

Int  per  noct.  in  Aq.  q.  s. 
Mane  coq.  per  bor.  ad 
Colat.  3xyj,    cui  adh.  caiid.  adm. 
G.   Tragac.   3iv 
Syr.  Allbae.  3) 
—    C.  Aur.  Jß. 
S.    Stündlich  Vi  Tasse  voll,  wurm. 
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»an  Wein,  Kampher,  Kampecheholz,  Alaun,  Katecha*),  zur  Va- 
leriana etc.  in  Verbindung  mit  schleimigen  Mitteln,  mit  Opium  etc.  Ausser- 
dem bedient  man  sich  der  flüchtigen  aromatischen  Tinkturen,  der 
Naphtben,  des  Moschus  etc. 

In  den  Rohren,  die  durch  grosse,  schnell  äusserst  entkräftende  Aus* 
teeroogen  rasch  Gefahr  und  Tod  drohen,  sind  grosse  Dosen  Opium,  wie 
ia  dar  Cholera,  nach  Umständen  mit  China,  Weidenriode,  CorL  Simarub., 
Kanpber  etc.  die  einzigen  Rettungsmittel. 

Wenn  am  Ende  der  Ruhr  die  seltener  und  naturlicher  werdenden 
StüWe  und  die  bisher  eingetretene  Entkräftung  stärkende  Mittel  (gestatten 
und)  verlangen,  dann  sind  China,  Kascarille,  Kolumbowurzel,  Is- 
liadisches  Moos,  C.  AuranJL,  R,  Cafam.  aromaL,  Lign.  campech. 
i  s.  w.  an  ihrem  Platz.  Zuweilen  macht  ein  Zusatz  von  Opium  die  Wir* 
h*g  dieser  Mittel  gedeihlicher.  Besonders  zu  empfehlen  ist  die  Tincl. 
Rhei  vin.,   und  bisweilen  sind  gleichzeitig  Absorbenlia  angemessen. 


Zur  Verhütung  von  Rückfällen  ist  die  Vermeidung  aller  Erkältung 
Mtbwendig.  Sehr  nachtbeilig  wirken  Gemütsbewegungen  aller  Art.  —  Von 
Wichtigkeil  in  jeder  Beziehung  ist  eine  gehörige  Einordnung  in  eine  diäte- 
tisch zweckmässige  Lebensweise. 


Auch  Vogefs  Therapie  ist  im  Ganzen  der  Art,  dass  sie  noch  heute 
geken  kann,  wenigstens  vermeidet  sie  alles  pharmazeutisch  Extreme,  und 
behandelt  mehr  symptomatisch  und  je  nach  Umständen  der  Individualität 
ood  der  mannichfach  sonst  in  Betracht  kommenden  Verhältnisse,  als  nach 
dem  starren  Einteilungsprinzip  mancher  späteren  Aerzte. 


Unter  den  neuereu  Heilmethoden  will  ich  zunächst  einen  Abriss  geben 

Von  dem  Verfahren  nach  Stokes 
rad  einigen  anderen  englischen  Aerzten. 

Nur  von  der  Anwendung  der  antiphlogistischen  Methode,  meint 
Stokes,  sei  bei  der  Behandlung  der  Dysenterie,  weil  ihr  Wesen  in  einer 
lotzündnng  des  Dickdarms  bestehe,  Segen  zu  erwarten.  Er  bezieht  sich 
dabei  auf  Erfahrungen  von  Cheyne  und  Mackintosh. 


*)  Rc.    Alum.  plv.  3j 

Succ.  Katechu  5ß 
G.  Tragac.  9jj 
Syr.  Althae.  3j 
Aqu.  Cort.  Aur.  Jviij 
S.    Täglich  2— 4raal  zur  Zeit  2  Esslöffel  voll. 
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Nöchst  4er  allgemeinen  Blutentiieriung  verdient  die  Ertliche  die  grSsle 
Empfehlung.  Man  applicire  die  Blutegel  nach  dem  Lauf  des  Dickdarm« 
oder  uro  den  After.  Letzteres  ist  vorzuziehen,  wenn  Bauchgrimmen  «1 
Tenesmus  heftig  sind  und  mit  jeder  Stuhlentleening  Blut  abgeht.  Nach  der 
Applikation  der  Blutegel  soll  der  Kranke  ein  Halbbad  nehmen. 

Stokes  empfiehlt  innerlich  den  reichlichen  Gebrauch  demulcirender  Ge- 
tränke, des  Haferschleims,  der  Leiiisamenabkochung  etc.;  demnach*  all 
Hauptmittel  Herkur  und  Opium.  Blaue  Pillen*)  und  Plv.  Dovari 
oder  Katomel  mit  Opium  leisten  vortreffliche  Dienste,  und  kana  quo 
diese  Mittel  abwechselnd  mit  einem  milden  Laxans  nehmen  Kassen,  wem 
eine  Anhäufung  grösserer  Kothroassen  zu  vermuthen  ist 

In  sehr  schlimmen  Fallen  rniss  man  mit  dem  Gebrauch  des  Merkur» 
fortfahren,  bis  Speichelfluß  entsteht;  doch  gleichzeitig  erkort  8tokc*  äck 
gegen  die  Ansicht  mancher  seiner  Kollegen,  nach  welcher  man  unter  aüea 
Umständen  das  Zustandekommen  der  Salivation  veranlassen  soll. 

Grosses  Vertrauen  verdient  das  Opium,  duce  Cheyne,  der  keinen  An« 
stand  nehmen  will,  dasselbe  zu  gr. iv  pro  dosi  zu  verordnen. 

Bezug  nehmend  auf  die  günstigen  Erfahrungen,  welche  Cheyne  über 
die  Wirkung  des  Tartar.  depurat  gemacht,  hält  Stokes  auch  dies  Mittal  für 
empfehlenswerte 

Gebraucht  man  das  Ol.  Ricini  als  Laxans,  so  muss  man  demselben 
etwas  Gummischleim  und  einige  Tropfen  Oprumtinktur  zusetzen,  weil  es 
ohne  diese  Zusätze  zu  reizend  wirkt  In  einem  spateren  Zeitraum  der 
Krankheit  wird  eine  Verbindung  dieses  Mittels  mit  einer  geringen  Quantität 
Terpentinöl  gute  Dienste  leisten. 

Treten  adynamische  Erscheinungen  ein ,  So  muss  die  Behandlang  darauf 
gerichtet  sein,  die  Kräfte  des  Kranken  zu  heben.  Wein,  Huhnerbrühe  und 
dergl.  sind  hier  am  Platze.  Man  bedecke  den  Kranken  mit  erwärmtem  Fla- 
nell und  lasse  von  Zeit  zu  Zeit  beruhigende  und  adstringkedde  Klystire 
appliciren;  auf  den  Leib  lege  man  ein  Blasenpftaster,  als  Rubefaciens.  Von 
grossem  Nutzen  sind  nun  das  essigsaure  Blei  und  schwefelsaure 
Zink  mit  Opium.  Man  lässt  10  —  12  Gran  des  schwefelsauren  Zinks  in 
6— 8  Unzen  Zhnmtwasser  auflösen,  etwas  Opiumtinktur  zusetzen,  und  diese 
Mischung  in  24  Stunden  verbrauchen. 

Elliotson  lobt  das  schwefelsaure  Knpferoxyd  in  Verbindung  mit 
Opium;  (fBeirne  empfiehlt  mit  Nachdruck  Tabakkrystire. 


*)  Blue  pills:  Quecksilber,   Bosenconserve  und   Extraot.   LiqttiriÜae.    Drei 
Pillen  enthalten  ungefähr  1  Gran  Quecksilber. 
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Das  Verfahren,  welches  Stokes  qpch  seinen  eigenen  und  den  Erfahrungen 
anderer  als  vorzugsweis  geeignet  vorschlägt,  leidet  zunächst  an  dem  oben 
bereits  angezogenen  Fehler,  dass  es  auf  einer  zu  eng  begrenzten  Beurlheilung 
der  dysenterischen  Prozesse  beruht;  denn  keineswegs  immer,  weder  in  Epi- 
demkjn  oodk  bei  sporadischem  Vorkommen  ist  der  Grundcharakter  ein  ent- 
nodbctar.  Deshalb  darf  nicht  als  Regel,  wie  der  genannte  Arzt  will,  au£ 
grtdJt  werden,  dass  tot  allem  Blut  entzogen  werden  müsse,  namentlich 
iaden  allgemeine  Blutentziebungeo  keine  durchstehende  Indikation. 

Ebenso  wenig  wie  die  unbedingte  Empfehlung  der  Venäsektionen  und 
Bbtegel  ist  jene  des  Kalotte!«  zu  rechtfertigen.  Zwar  leistet  es  oft  die 
erfreulichsten  Dienste;  andre  Haie  dagegen  wieder  gar  nichts.  Insonderheit 
aber  iiuss  rata  sich  gegen  einen  so  ergiebigen  Gebrauch  dieses  Mittels  er- 
küren, dass  SaUvation  darauf  erfolgt.  Das  BhUieben  bedarf  vielmehr,  was 
«Be  Konstitution  betrifft,  von  vornherein  aüer  derjenigen  Berücksichtigung, 
die  von  Krankheiten  mit  Neigung  zur  Entkräftung  überhaupt  verlangt  wird. 
Freilich,  so  weit  gehl  Stokes  nicht,  dass  er  im  Entstehen  des  Speichelflusses 
an  der  Heilung  durchaus  und  an  sich  dienendes  Element  erblickt,  und  da- 
durch veranlasst  würde,  ihn  absichtlich  stets  hervorzurufen. 

Im  Ganzen  Bit  die  Therapie  des  in  Rede  stehenden  ausgezeichneten 
Ante*  gegen  Dysenterie  nicht  der  Art,  wie  man  sie  von  den  praktischen 
firandsatzen  desselben  im  Debrigen  erwarten  möehte.  Wie  es  scheint,  hat 
Stokes  seine  Beobachtungen  hauptsächlich  wohl  nur  zu  einer  Zeit  angestellt, 
«o  gerade  im  Allgemeinen  eine  entzündliche  Disposition  vorherrschte. 

Verlassen  wir  jetzt  die  Methoden  einzelner  Aerzte,  und  geben  im  Allge- 
meinen kurz  die  Mittel  an  sich  durch,  von  denen  man  unter  den  verschie- 
densten Verhältnissen  in  der  Behandlung  der  Ruhrprozesse  Gebrauch  ge- 
macht hat     Diese  sind: 

Blutentziehungen. 

E  va  c  u  an  t  i  a .    (Emetica.    Purgantia.     Klystire.    [Diaphoretica].) 

Sarkot  ica.      (Opium.    Morphium.    Belladonna.    Blausäure.    Nux  vo- 

mica.    Akonit.    Seeale  cornutum.) 
Quecksilber.     (Kalomel.    Sublimat    Graue  Salbe.) 
Adstringentia.  (Adstringentia  vegetabilia:  Simaruba,  Columbo, 
G.  Kino  und  Katechu  u.  v.  a.  —  Adstringentia 
mineralia:  PI.  acet  et  tannic.,  Zinc.  et  Cupr.  sul- 
phuric,   Alaun,  Arg.  nitric.  u.  a.  —  Säuren.  — ) 
Sonstige  Mittel,  A4juvantia   aller  Art   oder  vereinzelt  empfohlene 
Substanzen, 
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Breviarium  der  Verwendung  dieser  Mittel 
1.  Blutentziehungen. 

Wir  babeD  bereits  gesehen,  dass  einzelne  Ütere  Aenle,  wie  J.  P.  #•«•*, 
5.  G.  Vogel,  zu  denen  auch  Sydenham,  Autenrieth,  Huxham,  PemberU*, 
ffHaüoran,  von  den  späteren  Stokes,  Cheyne,  Makintosh,  Peysson,  Sa»- 
cerotte,  Develty,  Mayne1),  Schmaus*),  Holscher9)  u.  a.  zu  zählen,  in 
Allgemeinen  sich  nicht  allein  günstig  über  die  Anwendung  der  Blulentziebungeo 
aussprechen,  sondern  zum  Theil  sogar  das  Hauptsächlichste  des  Erfolges 
und  zwar  konstant  von  ihnen  erwarten. 

O'Halloran 4)  Hess  zu  Anfang  der  Krankheit  in  einer  Epidemie  bis  zur 
Ohnmacht  venäseciren.  Peysson  5)  rühmt  wiederholte  Aderlässe  und  Sewce- 
rotte 6)  fand  BlQtenlziehungen  nicht  allein  in  entzündlicher  Ruhr  nützlich, 
sondern  ausserdem  auch  überhaupt,  wenn  das  Abdomen  empfindlich  und 
schmerzhaft  war. 

Develey 7)  behandelte  alle  seine  Kranken  antiphlogistisch  und  gab  Opiua 
nur  bei  bedeutendem  Nervenereihismus. 

Mayne,  Schmaus  und  Holscher  bedienen  sich  hauptsächlich  nur  der 
örtlichen  Blutentziehungen;  Holscher  bei  eintretendem  Fieber  und  Empfind» 
lichkeit  des  Darms;  Mayne  lösst  die  Blutegel  ad  anum  appliciren,  wo  nadi 
ihm  12  eben  so  viel  wirken,  als  am  Bauch  dreimal  so  viel,  nämlich 
wegen  der  Entlastung  der  Hämorrhoidalvenen.  Schmaus  liess  auch  Yen*- 
Sektionen  machen. 

2.  Evacuantia. 

(Emetica.    Purgantia.    Rlystire.    Diaphoretica.) 

Emelica.  —  Zu  einer  gewissen  Berühmtheit  für  längere  Zeit  gelangte 
die  Brechwurzel,  zu  Anfang  deshalb  auch  Ruhrwurzel  genannt.  (Piso, 
Heketius,  Baglivi,  Akenside,  Frank,  Vogel,  Saucerotte,  Eller,  Twining, 
Trousseau  8)  u.  A.  zum  Theil  unbedingt,  zum  Theil  bedingt  ihre  Lobredner.) 

Baimaine  gab  Dosen  von  3ij  Brechwurzel  mit  glt  Li  TincL  Opü;  Por- 
dyce  gr.  x— xvj  pro  dosi  2mal  täglich  in  einem  Löffel  voll  Franzbrannt- 


1)  Oubl.  med.  Journ.  1849.  Mai. 

2)  Baierisch.  Kr.  Bl.  1843.  No.  25. 

3)  Hann.  Ann.  1847.  Hfl.  3. 

4)  Lond.  med.  Bep.  1824.  No.  8  u.  9. 

5)  Rec.  de  mtrooir.  de  m6d.,  de  chir.  et  de  pharm,  mil.  Vol.  48.  p.  248. 

6)  Gas.  de  Strasb.  1848.  No.  2. 

7)  Schweif.  Cent  Ztscbr.  1846.  N.  F.  IL  2. 

8)  Journ.  des  conn.  m6d.  chir.  1842.  Fövr. 
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wein.  Turelutti1)  wandte  ein  Tnrffe  von  gr.  xv — 3j  (mit  einem  starken 
Tamarindenabsud  infundirt)  an,  und  will  unter  100 Kranken  auch  nicht 
einen  verloren  haben!  Hit  Kalomet  gaben  Fergusson,  Copland  u.  a. 
das  Mittel,  mit  Rhabarber  Ranöe,  mit  Salmiak  und  Opium  Ström, 
Vogel  mit  Salmiak. 

Wenn  der  Hagen  das  Mittel  nicht  gut  vertrügt,  soll  man  nach  Hetoe- 
tms,  Mignot*)  u.  A.  dasselbe  per  anum  appliciren.  Mignots  vielgerühmtes 
Kljstir  ist  dieses : 

Rc    R.  Ipec  conc.  Süß 

inf.  c.  aq.  Lbb.  iy  ad  rem.  Lb.j 


Amyl.  aq.  firig.  subact.  5ß 
Morph,  sulph.  gr,  iv. 
S.     Zu  drei  Klystiren. 

Pargantia.  —  Praser,  Clark,  Wright,  Spencer,  Thomson  (HonthL 
Jooiu  of  med  sc.  1846.  Febr.)  loben  das  Ol.  Rief ni;  der  letztere  in  Ver- 
bindung mit  Eigelb,  mit  oder  ohne  Laudanum.  Cheyne  rühmt  den  Wein- 
stein, Ayres  die  schwefelsaure  Hagnesia.  Purdon  (Dubl.  med.  Press. 
1850.  Oclbr.)  gab  dieselbe  mit  Erfolg  zu  gr.  x  —  xv  mit  Laudanum  zu 
gtl  v— x  3mal  täglich  in  3ß  Aq.  Menth,  pip.  Häufig  in  Anwendung  kamen 
ausser  anderen  Hittelsalzen  und  abführenden  Wässern  (Seidlitzer  Wasser, 
—  Thomas)  die  Tamarinden  und  Rhabarber.  Letztere  war  hinsicht- 
lich ihrer  näheren  Wirkungsart  lange  Gegenstand  der  Kontroverse  und  ist 
es  zum  Theil  noch.  Während  eine  Anzahl  älterer  Praktiker,  wie  ausser 
den  schon  genannten  Huxham,  Pringle,  Stoll,  Tissot,  Stark,  Rolander 
u.  a.  mehr  oder  weniger  zu  ihren  Gunsten  sich  ausspricht,  erklärte  sich 
schon  Mundella  (1543)  gegen  dieselbe,  weil  sie  zu  sehr  erhkze,  und  wird 
sie  u.  a.  von  Copland  und  Wendelstadt  einer  Verminderung  der  Gallen- 
sekretion und  Steigerung  des  Tenesmus  bezüchtigt,  wedn  Komplikation  mit 
Leberbjperämie  zugegen. 

Huxham  pQegte  vor  Anwendung  der  Rhabarber  ein  Brechmittel  zu 
verabreichen,    Jahn  verband  sie  mit  lpecacuanha. 

Neuerdings  ist  Oettingen  als  Verlheidiger  der  Nützlichkeit  der  Wurzel 
aufgetreten.    (Rigaer  Beiträge  1852.  I.) 

Der  ganze  Slreit  wird  indess  oder  vielmehr  muss  ohne  Bedeutung 
Hoben,  so  lange  man  nichts  anderes,  als  Meinungen  und  keine  exakte  That- 
sacheo  vorzubringen  vermag.  Aquarone  empfahl  das  G.  Gutli  als  Speci- 
fcum!  gegen  Ruhr  (Omod.  Aon.  1843.  Seplbr«),  und  MaLgaigne  fand  es 
heilsam!  (Journ.  d.  H6d.  pr  Champion.  1849.  Mai),  aber  in  dieser  Verbindung: 


1)  Giorn.  per  serv.  ai  progr.  etc.  1843. 

2)  Bull,  de  Bord.  1847.  Juin  et  Juill. 

*  3t 
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ftc.    G.  Gutü  gi^iv 

Extr.  Op.  aq.  gr.x 
Form.  pfl.  N(h  x. 
S.    Tags  3—0  Pillen  in  gleichen  Zwiscbenräunpten. 

Klystire.  —  Verfahren  nach  Hare1).  Hoste,  der  sme  iwp. 
Erfahrungen  in  Indien  gammelte,  lässt,  um  die  reisenden  Stoffe  zo  enl. 
fenwn,  mittels,  m  elastischen  bis  zur  Cumtan  sigmoidea  reicheodto 
Spritzenrohrs  täglich  3—6  Pint  reines  warmes  Wasser  (von  25—26°  R.) 
einspritzen.  Dem  Wasser  können  einige  Tropfe«  Laudamira,  oder,  wo  man 
Geschwüre  vermulhel,  ein  wenig  HMeesig  oder  Silbersalpeter  zugesetxt 
werden.  Durch  drei  oder  vier  Einspritzungen  soll  in  der  Regel  Heilung  er- 
zielt worden  sein. 

Dies  Verfahren  ist  von  Irving  *)  nachgeahmt  und  für  nützlich  befun- 
den worden. 

Bekanntlich  wurden  sonst,  Kljstfre  hauptsächlich  in  stopfen  wollender 
Absaht  applicirt.  Ausser  den  bekannteren  Iogpedieqies*  derselben  will  idi 
hier  noch  des  von  Mondiere  *)  empfohlenen  Eiweisses  gedenken.  Es  wild 
den  Kranken  täglich  dreimal  ein  Halbklyslir  gesetzt  von  gewöhnlichem,  Wasser, 
worin  man  djei  Eiweisse  gemischt  hat. 

Auch  in  anderer  Absicht  noch  wurden  Klystire  angewendet 

So  beseitigte  Ehrenreich4)  den  Tenesmus  durch  Chlor ofarmduast- 
klystire.  Es  werden  30  Tr.  Chloroform  auf  den  zurückgezogenen  Stempel 
der  Spritze  geträufelt,,  die  Kanüle  schnell  aufgesetzt  und  die  Spitze  dw  m 
das  Rectum  gebracht. 

Deliouxb),  Eimer*),  Mauthner7)  etc.  haben  Jodklystire  versucht 

Deüouafs  Foiwl  ist: 

Ra    Tmct  Jod.  alctholi*  10—20  Gran». 
Kai.  hydrej.  1  —  2  Gbmbid. 
Aq.  200—250  Granu». 
Vorher  ein  erweichendes  Klystir.    Wenn  nach  den  ersten  JodUptireo 
KoUksehmerae»  entstehen,  so  soll  ein  Opiumlavement  applicirt  werden. 


1)  HiaUfouanimpwed  treatment  of  remittent  fever  and  Bysentery.  Delhi  1848. 

2)  Edinb.  Journ.  1849.  Jan. 

3).  Ca*«  möd.  de  Paris.  *83$v  No.  47. 
Mondicre  lässt  ausserdem   innerlich   folgende   Mischung  nehmen    (täglich 
tassenweis  zu  3  —  4  Flaschen   für  Erwachsene,  zu  %  —  2  Flaschen   für  tinder) : 
2  Pfund  gewöhnliches  Wasser,  sechs  ganz  frische  Eiweisse  ,  geschlagen  und  durch- 
geseiht, drtr  Un*e»  Zuckereyrap  «od  Orangenbfuihwasser  nach  Belieben. 

4)  tt,  Hr.  VL  18W-  Na.  & 

5)  Bull,  de  Thor.  1853.  Janv. 

6)  H.  und  Pf.  Ztschr.  1851.  X.  3. 

7)  Journ.  für  ädrkrkht.  1854.  Bd.  Uli.  Hefl  3  u,,  4. 
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Eimer  läset  neben  den  Jodklystiren  eine  einfache  Öetemutsion,  auch 
Opräm  nrit  Plurab.  acetic.  nehmen.  Die  vo»  ibta  verordnete«!  Klystire  ent- 
halten 5—10  Gran  Jod  und  eben  so  fiel  Jodkali  in  2—3  Dnzen  Wasser, 
nch  Bedarf  2 — 4rael  täglich  zu  verwenden. 

Mautkner  nimmt  6  Gran  Kai.  hydtojodtc.  und  6  Tr.  Jodtinktur  auf 
2—3  Unzen  Wasser,  und  bekennt,  daes  er  in  Fällen  ?o»  der  Wirkung 
foes  Mittels  überrascht  war,  selbst  bei  solchen,  die,  tödtlich  krank  an 
ndeien  AüfeKtionen  darniederliegend,  mit  Ruhrkranken  sich  in  demselben 
Ziwntr  beknden  und  ro»  der  Rohr  betauen  waren!?  — 

Nun  —  est  ist  gegen  dysenterische  Protease  ja  auch  „Paeksregel- 
lack"  empfohlen  worden.  Albrecht  (Pr.  Ver.  Zt  184«.  No  1.  u.  8.)  in 
Pein-  Grane,  dem  die  Frau  Gräfin  Grabowska  dieses  Volksmittel  be- 
be* machte,  ist  von  demselben  (gQpuhr«rt  zu  1  Theeföffel  voR  in  den 
Mond  su  nehme»  und  durch  ein  Ghs  heissen  Rothwein  oier  derlei  hinunter 
m  späte»)  selbst  in  vereweifetten  Fällen  nicht  in  Stich  gellassen  worden. 
(Mnisebe»  VoMcsmage»  können  allerdings,  wie  ich  aus  Erfahrung  wem, 
vertragen,  was  man  a.  R  den  unsrigen  nicht  zumufhen  durfte)1.  — 

Noch  will  ich  der  durch  Wilmot  empfohfeften  fireaso  t  kfyytire 
hassen  TerptolinüberschHgeii  ober  den  Leib}  gedenken,  die  nächtlich 
tal  applicirt  worden«  (1  Dr.  Kreosot  auf  12  Efe.  Stärkemehfebkochung: 
1h  Laocel.  £845,  Jan.) 

Der  diapltoretisehen  Methode  erwähne  icfc  noch  insonderheit  mit 
Bttug  auf  die  Wirkung  der  Emelica,  namentticfr  der  Ipecacuanhe,  insofern 
fcselbe  namentlich  von  den  älteren  Aevzten  mit  berneksichtigt  wurde,  die 
ach  im,  Aflgemcmem  tfa  diaphoretisches  Verhalten  empfahleni 


31    Narkotticau 
(Gpi*m.    Morph*»».    BeHadonoa.    Maustaie.    Nmr  varaicn     Akonit.    Seeale 

corniitum  «UvK 

Opium..  —  Nach  Sydmhamy  Paterton1) ,  Skkmicttm&im  v.  a.  ist 
dw  Wirkung  des  MehnsaAes  gegen  Ruhrzufälle  eine  speriisehe;  eine  Ansicht, 
der  mh  Masubt,  FoUet,  ChrisHBon*)?,  Zimmermann,  Rrümru?  u.  a. 
«tftrspiKicben  werdeo  muss.  Es  gib*  Bpickunieif ,  wie  sehon  oben  bemerkt, 
*ft  es  völlig  wirkungslos  ist. 

Buider*)  berichtet  nach  dem  flrfttirungen  von  Baesrnde  und  v.  Bug* 
tmhomy  daas,  wo  Opium  die  Barn  der  Behandlung  bildete,  die  Resultate 
tonnt  befriedigende  wauen.    Von  3000  Erkrankten  starben  nur  91. 

1)  Lond.  med.  Gaz.  1833.  Decbr. 

2)  Epidemie  von  1828.  Durch  gr.  xx— xxiv  Ofmrm  t&glich  wurden  stets*  die 
Wütigen  Ausleerungen,  aber  nicht  die  Krankheit  faterdrüfekt. 

3)  Ann.  et  Bull,  de  la  Soc.  de  M6d.  de  Gand.  1816.  Novbr. 

81* 
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Finger  !)  lobt  in  seiner  Beschreibung  der  Prager  Ruhr  das  Opium 
als  das  nahezu  vorzüglichste  Mittel.  Es  wurde  auch  Kindern  ohne  narko- 
tische Nachtheile  gegeben.  Am  wirksamsten  fand  er  es  in  Verbindung  mit 
Brechwurzel,  Bleizucker,  Alaun,  Tannin,  ää  gr.  ß  3—4  mal  täg- 
lich.   Kinder  bekamen  den  Syr.  Diacodion. 

Mascart  (Bull.  d.  l'Acad.  R.  de  m6d.  de  belg.  1858.  No.  5)  berichtet 
über  eine  Ruhrepidemie,  die  im  Sept.  und  Oct  1857  in  den  Gemeinden 
Lasne-Chapelle,  Saint -Lambert  und  ihren  Umgebungen  herrschte,  und  och 
durch  schwere  choleraartige  und  typhöse  Erscheinungen  auszeichnete.  Brecfa- 
und  Abführmittel  wirkten  in  deterius,  dagegen  leisteten  Opiate  innerlich  und 
in  Klystiren  den  unbedingtesten  Nutzen. 

Morphium.  —  Von  Malin  mit  Strychn.  nitric  bei  sogenannter 
galliger  Ruhr  versucht,  von  Gayaie  und  BerUmd*)  (bis  zur  beginnend«) 
Narkose)  endermatisch  gegen  dysenterische  Prozesse  überhaupt.  — 

Belladonna  (deren  succ.  rec.  express.)  wendeten  u.  a.  Ziegler  und 
Gestner  an,  das  Bilsenkraut  (Hufeland)  Mathäi  bis  zu  zwei  Drachmen 
für  den  Tag.  Desgleichen  wurden  Blausäure,  Akonit,  Tabaksabiude 
{Grawes  u.  a.)  von  einzelnen  benutzt. 

lieber  die  Wirkung  des  Akonit  finden  wir  ausführlich  mitgetheüe 
Beobachtungen  von  Marbot  *).  Auf  einem  Schiffe,  mit  welchem  er  1844 
die  Rhede  von  Zangibar  verliess,  brach  eine  die  ganze  Besatzung  be- 
fallende Ruhr  aus.  Im  Anfange  schien  der  gastrische  Charakter  vorzuwiegen, 
und  Brechwurzel  mit  schwefelsaurem  Natron  wirkte  zufriedenstellend  Ab 
dann  das  Schiff  der  heissen  Zone  sich  näherte,  wurde  die  Krankheit  ent- 
zündlicher Art,  die  früher  verwendeten  Mittel  versagten  ihren  Dienst  Jetzt 
kam  Marbot  auf  den  Gedanken,  Akonit  anzuwenden,  welches  sich  ihm 
früher  gegen  akutes  Gelenkrheuma  nützlich  erwiesen.  Der  Erfolg,  sagt  er, 
sei  ausgezeichnet  gewesen.  Die  entzündliche  Intention  minderte  sich  sofort, 
und  schon  nach  einigen  Stunden  hatte  sich  die  Blutbeimischung  der  Stöhle 
verloren.  Dieser  Erfolg  soll  immer  später  derselbe  geblieben  sein,  ob  die 
Ruhr  vorzugsweis  gastrisch  oder  wie  immer  charakterisirt  war.  Aber  auch 
nur  auf  die  Minderung  der  Fiebererscheinungen  und  die  Beseitigung  der 
BlutbeiraischuDg  der  Stühle  bezog  sich  die  Wirkung  desAkonits,  die  frequeol 
gewordenen  Ausleerungen  an  sich  wurden  nicht  dadurch  unterdrückt  Des- 
halb wurde  nach  Beseitigung  der  Reizerscheinungen  die  Brechwurzel  ver- 
ordnet» womit  gewöhnlich  die  Kur  zu  Ende  aus  gut  verlief,  so  dass  bald 
zu  einem  diätetisch  roborirenden  Verfahren  übergegangen  werden  konnte.  In 
den  schwersten  Fällen  schien  freilich  Akonit  ebenso  wie  manche  andere 


1)  Prag.  VrHjhrschrift.  Bd.  IV* 

2)  Gaz.  de  Par.  1849.  No.  44 

3)  Buü.  de  Thor.  1849.  AoüL 
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Mittel  io  Stich  zu  lassen,  die  demnächst  versucht  wurden,  und  sah   man 
sieb  auf  ein  Probiren  mit  den  verschiedenartigsten  Substanzen  verwiesen. 


Nux  vomica.  (Strychnin.)  —  Seit Hageström,  Hufeland,  L.  Frank, 
Hörn  u.  a.  von  manchen  mit  ungewissen  Erfolgen  benutzt,  obwohl  einige 
bestimmtere  Lobeserhebungen  nicht  ausblieben. 

Born  liess  3ß  Extr.  n.  vom.  in  3iv  Aq.  s.  Inf.  Menth,  pip.  auflösen, 
und  davon  2stündlich  1 — 2  Esslöffel  voll  nehmen.  Es  soll  sich  namentlich 
io  mittleren  Graden  der  Krankheit,  wenn  Opium  nicht  mehr  half,  bewährt 
haben.  Manche  Kranke  scheinen  indess,  wie  Hörn  bemerkt,  das  Mittel 
nicht  vertragen  zu  können. 

Nach  Wendt  verbraucht  der  Kranke  gr.  ij  auf  den  Tag,  nach  Hageström 
sogar  bis  gr.  xx. 

Holscher l)  glaubt  bisweilen  das  Extr.  nuc.  vom.  spiril  erfolgreich  mit 
dem  Kalomel  verbunden  zu  haben. 

4m  akuten  Verlauf  dysenterischer  Prozesse  soll  die  N.  vom.  nach  Nau- 
mann*) nachtheilig,  dagegen  nutzlich  sein,  wenn  sie  chronisch  werden. 

Finger  gab  das  Extr.  dreimal  täglich  zu  gr.  V6  — y4,  sah  aber  nur 
wenig  Erfolg  davon.  Kap  ff*)  beobachtete  überhaupt  keinen  Erfolg  von  der 
Nux  vomica.  

Gervis*)  berichtet  über  einen  Fall  blutiger  Dysenterie,  den  er,  nach- 
dem derselbe  vielen  anderen  energischen  Mitteln  widerstanden,  durch  eine 
Verbindung  von  Mutterkorn  mit  Eisen  heilte.  (Rc.  Eine  Drachme  von 
Battley's  Mutterkornsolution ,  eine  Drachme  der  Tinktur  des  Sesquichlorids 
von  Eisen,  sechs  Unzen  Wasser,  wovon  4stöndlich  der  vierte  Theil  zu 
nehmen.    Drei  solche  Tränke  reichten  zur  Heilung  hin.) 


4    Quecksilber. 

(Kalomel.    Sublimat.    Graue  Salbe.) 

Kalomel.  —  Stäger,  Mayne,  Oettingen,  Rösch,  Siebert,  Schmaus 
und  manche  andere  haben  neuerdings  verschieden  lautende  Erfahrungen 
ober  das  Kalomel  bekannt  gemacht. 

Stäger  (d.  oben)  fand  es  in  einer  Epidemie  wirksam,  in  anderen  wieder 
gar  nicht    In  einer  Epidemie,  die  Mayne  beobachtete  (Dubl.  med.  Journ. 


1)  L.  modo  cit 

2)  Dtsch.  Klin.  1853.  No.  46  u.  47. 

3)  WürL  Kr.  Bl.  1853.  No.  23. 

4)  The  Lancet  1846.  Jul. 
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1849.  Mai),  war  Katorael  in  kleinen  «nd  in  Skrupeldeeen  das  HaaptukUL 
Die  g ewöhnliobst*  voftbeiltaA  wirkend»  Gabe  war  Galon.  fr.  ij,  Polt.  Str. 
gr.  iij,  alle  4  Stunden  ein  solches  Pulver.  Dagegen  hatten  Einreibungen 
mit  der  grauen  Salbe  keinen  merklichen  Erfolg.  Sie  verursachten  Sali- 
vation,  ohne  dass  dadurch  die  Krankheitserscheinungen  beseitigt  wurden. 

Latham  Hess,  wenn  nach  15gränigen  Kalomeldosen  mit  gr.  ij  Opii  nicht 
bald  Sali  vation  eintrat,  graue  Salbe  einreiben,  um  jene,  die  er  für  günstig 
hielt,  hervorzurufen.  Die  Salivation  wünscht  auch  Cornuel  in  Debereo- 
Stimmung  mit  manchen  schon  genannten  englischen  Aerzten. 

Amiel  gab  sogar  Morgens  und  Abends  3ß  Kalomel  bis  sechs  Tage 
durch,  d.  h.  bis  zur  Heilung  (!?). 

v.  Oettingen  empfiehlt  (Rigaer  Beiträge  1852.  1.)  zehngränige  Kalomel- 
dosen, desgleichen  Rösch  (Ganst.  Ihrber.  1844.  Bd.  III),  Siebert  etwas 
kleinere,  Schmaus  10 — 12gränige  mit  V4— %  Gran  Opium,  1— 4mal  in 
Zwischenräumen  von  8—10  Stunden.    (Baier.  Kr.  BL  1843.  No.  25). 


Kopp,  Hufekmd,  Monbaver  haben  Versuche  mit  dem  Sublinat 
(gr.  Vs  —  'A  auf  5iv  Aq.  dest.  mit  Gummischleim  und  Laudanum)  angestellt, 
die  in  hartnäckigen  Fällen  günstig  ausgefallen  sein  sollen. 


5.    Adstringentia* 

(Adstringentia  vegetabilia:  Simaruba.  Colurabo.  G.  Kino  und  ftatecbo. 
Eicheln.  Isländisches  Moos.  Sorbus  domestica  etc.  Adstringentia  mineralia: 
PJumb.  acetic.  et  tannicum.  Zinc.  et  Cupr.  sulpburicum.    Alaun.    ArgenL  nitricum 

n.  a.  —  Säuren.) 

Adstringentia  vegetabilia.  -  Unter  der  grossen  Zahl  dieser  Mittel 
sind  ausser  einigen  oben  schon  erwähnten  hier  nur  die  gebräuchlichsten 
genannt.  Die  Simarubarinde  wurde  im  Absud  zu  5ß  auf  3vj  KoJatur 
mit  Syrup.  Althae.  u.  Tinct.  Opii  gegeben.  (Jussieu,  Sarcone  etc.;  Die 
Kolumbowurzel  zu  3£  auf  $vj'  ChamiUeninftig  mit  3ß  Syr.  Aur.  c, 
stundlich  zu  1  Ess).  voll.  (PercivalJ  Das  G.  Kino  empfahlen  Stall, 
Fothergill,  Kollin,  Friedländer,  letzterer  als  Specificum.  Katechu  stand 
in  ähnlichem  Ruf.  —  Auch  das  Tannin,  die  Ratanha,  China  elc 
wurden  mehrfach  versucht  Die  Eicheln  und  das  Isländische  Hoss 
von  Chabrely1)  nach  Beseitigung  der  entzündlichen  Erscheinungen,  erstere 
auch  von  Mignot  (1*  supra  c.)  und  letzteres  von  Bouchardat.  Sauvan*) 
rühmt  seinen  aus  den  Früchten   der  Sorbus   domestica  L.   bereiteten 


1)  Bull.  meU  de  Bord.  1843.  Mars. 

2)  Journ.  de  conn.  m6d.  1846.  Decbr. 
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Syrup  gegen  Ruhr,  und  Malgaigne  (I.  s.  c.)  ein  tyeingeistiges  Dekokt  der 
frischen  Erdbeerblätler. 

Adstringentia  mineralia.  —  Zahlreiche  Verwendungen  fanden  die 
Bleipräparate.  So  das  IM.  aceticum  durch  Fr.  Hoffmann,  Monin,  Bar- 
ridge1),  Barthez*),  Stäger*)  u.  v.  a.t  das  PI.  tannicum  durch  Pidevit 
(Valparaiso  4). 

Von  der  Verwendung  des  schwefelsauren  Ziaks  und  Kupfers 
war  bereits  oben  die  Rede.  (Stokes,  Eläotson.J  Für  die  Nützlichkeit  des 
Silbersalpeters  haben  sich  seit  Boerhaave  anhaltend  günstige  Sturnen 
fernehmen  lassen.  (Boudin,  Masselot,  FoUet,  Trousseau5),  Perrier6), 
Parkes7),  Breithaupt*),  OeUingen  (1.  s.  cit),  Guyon9),  Naumann  l0)  vu  a.) 
Die  Franzosen  steigen  bis  auf  gn  xv  und  selbst  xxx  auf  ein  Klystir.  Die 
gewöhnliche  Dosis  für  Erwachsene  ist  2  —  3  Gran,  für  Kinder  1  Gran. 

Den  Alaun  verordnete  man  am  häufigsten  bei  sehr  putriden  Er- 
scheinungen fcn  gr.  x  und  xx  im  Klysttr.    fJakn.J 


Bisher  gehört  noch  die  Empfehlung  des  salpetersauren  Wismuth- 
oiyds  {Trousseau,  Bieamber,  CorbUeu  {Gas.  des  H6p.  1852.  No.  117), 
hlheux  (BuH  de  l'Acad.  de  Ä6d.  T.  XVII J  u.  a.)  und  des  Kalk  Wassers 
(1  Tbl.  mit  12  Tbl.  Milch  bei  chronischer  Ruhr:  üeäch,  Grainger  ü.  a.). 


fläwren.  -*-  Zwei  englische  Amte:  Bl&s  1X)  vhd  Schippard1*)  em- 
pfohlen die  verdünnte  Schwefelsäure  zum  innerlichen  Qebrmtch. 


1)  Prov.  Jouni.  1851.  Jun. 

2)  L'ünion.  1851.  No.  5. 

3)  Loc.  supra  cit. 

4)  Deutsche  Hin.  1853.  No.  40. 

Rc.    R.  Ratanh.  5ß 
<ooq.  <e. 
Aq.  comm.  5xjj  ad  rem.  3*1$ 

adde 
Liq.  acetat  Plumb. 
Tinct.  thebaic.  m  3j 
S.    Davon  4  EsslöÄfel  voll  tu  1  lüystir.  —  2u  wiederholen,  wenn  die  Aus* 
leenmgea  wieder  feunehtnen. 
*)  Afck.  g*n.  1843. 1. 484.  fl.  Jl. 147.  —  fedorn.  des  conn.  roed.-chir.  1812.  FSvr, 
fl)  Jour*.  <*•  M4d.  1843.  Ferr.  Mars. 

7)  Rem.  on  the  Dysent  and  Hepaüt  of  Jndia*   Bf  E*  A.  Auto* 

8)  Pr.  Ver.  Ztg.  1853.  No.  29. 

9)  Journ.  de  Toul.  1848.  Juin. 

10)  Deutsche  Min.  1853.  No.  46  u.  47, 

11)  DubL  Press.  1852.  Decbr. 

12)  Prov.  Jovrp,  1852.  Septbr. 
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Formel:    Rc.    Ac.  sulph.  diluL.  5ij 
Mixt,  camph.  3v 
Tinct  Cardam. 
Syr.  spl.  aa  5ß. 
S.    Stündlich  2  Esslöffel  voU. 

Hope,  Abercrombie  ziehen  die  Salpetersäure  vor,  Wright  gibt 
(Schwefelsäure  und)  Citronensäure;  letztere  mit  Oel  auch  Doldm.  — 
Aehnliche  Anwendung  fanden  stellenweis  die  Chlorpräparate.  (Toulr 
mouche,  Copland,  Reid,  Garnett  u.  a.) 


6)  Sonstige  Mittel. 
(Adjuvantia  aller  Art  oder  vereinzelt  empfohlene  Substanzen.) 

Zu  den  allgemeinen  Unterstützungsmitteln  zählt  man  einhüllende,  reu- 
mildernde, erweichende  Stoffe  aller  Art,  äusserlich  und  innerlich  verwendet: 
Mucilaginosa,  Emulsionen,  Oelmixturen  (bei  den  älteren  Aerzten  waren  die 
Wachsmixturen  beliebt).  Ueberschläge,  warme  Bäder,  auch  die  trockene 
Wärme.  Ausserdem  die  mannigfachsten  Gegenreize,  Senfteige,  Blasen- 
pflaster, aromatische  und  reizende  Einreibungen.  Endlich  auch  die  Kälte, 
als  kaltes  Wasser  zum  Getränk,  zu  Klystiren  (Brefeld,  Brandts),  zu  Deber- 
schlagen  über  den  Leib  oder  zu  kalten  Begiessungen  nach  der  neuem 
Methode  der  Hydropathen. 

Allgemeine  Adjuvantia  sind  auch  die  Absorbenlia.  Ausser  den  be- 
kannten Substanzen  dieser  Reihe  ist  das  von  MarUnet,  Eisenmann  u.  a. 
als  Absorbens  empfohlene  Ammoniak  zu  nennen.  Einige  (10—16) 
Tropfen  Liq.  Ammooii  caust.  in  Zuckerwasser  oder  einer  Oelemulsion.  Die 
Holzkohle  empfahlen  Abercrombie,  Scheibler,  Beusl  u.  a. 


Schliesslich  erwähne  ich  noch  des  zuerst  von  Rademacher,  dann  von 
Velsen  (1819),  von  Bonorden,  Meyer*)  u.  a.  als  spezifisch  empfohlenen 
Natr.  nitricura.  Meyer  pflegte  5ß — j  mit  8 — 10  Gran  Gummi  Traga- 
canth.  in  Sviij  Wasser  zu  verordnen.  Es  ist  seitdem  vielfach,  auch  in  Oel- 
emulsionen  verwendet  und  durchschnittlich  mehr-weniger  belobt  worden. 

Dr.  Biederlack  (in  Greven)  wendete  das  Natr.  (und  Kali)  nitric  wäh- 
rend einer  in  den  Monaten  August  bis  November  (1857)  kn  Kreise  Münster 
und  Umgegend  herrschenden  Epidemie  mit  Erfolg  gegen  gleichzeitige  öflter- 
leibsentzündung  (Peritonitis  dysenterica)  an. 


*)  Deutsche  Klinik.  185a  No.  5.  S.  47. 
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Rationelle  Behandlung. 

Ich  nenne  die  Behandlung  der  dysenteriechen  Prozesse  rationell,  inso- 
fern sie  im  Allgemeinen  vom  Wesen  derselben  ausgehl;  gleichwohl  muss 
sie  in  der  Regel  eine  theilweis  symptomatische  bleiben,  weil  die  oben  ge- 
nannten Verhältnisse  der  Individualitäten,  des  Befindens  vor  der  Krankheit 
und  gewisser  kosmischer  Einflüsse  so  mannigfach  modificirend  einwirken 
können,  dass  sehr  bedeutende  Abweichungen  von  der  pathologischen  Norm 
der  Krankheilserscheinungen  beobachtet  werden. 

Diese  Norm  darf  man  sich  nicht  durchaus  unter  dem  Bilde  der  Phlo- 
gose  vergegenwärtigen,  d.  i.  der  reinen  Entzündung,  die  man  durch  Blut- 
enlziehungen  unter  allen  Umständen  zu  bekämpfen  habe.  Ein  solcher  Fehler 
ist  häufig  begangen,  und  dann  die  Ursache  zur  Befolgung  einer  Therapie 
geworden,  die,  kaum  anempfohlen,  von  der  einfachsten  Erfahrung  wieder 
zurückgewiesen  wurde.  Der  konstante  Ausdruck  der  pathologischen  Norm 
ist  aber,  und  zwar  identisch  unter  allen  Umständen:  Reizung,  Irritation  in 
dem  einen  oder  anderen  Grade;  die  Schleimhaut  der  leidenden  Darmpartie 
befindet  sich  im  Zustande  kongestiver  oder  hyperämischer  Reizung,  und  ob 
die  Krankheit  auf  dieser  Stufe  ihren  Verlauf  durchmachen,  ob  sie  zur  wirk- 
lieben Entzündung  sich  weiter  entwickeln,  oder  ob  sie  im  Gegentheil  bald 
oder  später  zum  sogenannten  Nervösen,  Adynamischen  sich  hinneigen  solle, 
das  eben  hängt  von  der  Art  der  jeweilen  zur  Einwirkung  gelangenden  be- 
sonderen Einflüsse  ab.  So  kann  z.  B.  eine  Behandlung,  die  sich  zu  früh 
oder  vorwiegend  auf  adstriogirende  Mittel  stützt,  die  blosse  Irritation  bis 
zur  Entzündung  steigern,  und  nicht  minder  wird  eine  zu  unbedingt  ent- 
ziehende, schwächende  Behandlung  leicht  veranlassen,  dass  alsbald  die  ge- 
ffircbteteu  adynamischen  Erscheinungen  hervortreten,  und  wird  dies  letztere 
um  so  leichter  geschehen  müssen,  wenn  entweder  individuelle  Leibeezu- 
stände  oder  der  etwa  just  herrschende»Krankheit8charakler,  wenn  kosmische 
Verhältnisse  eine  derartige  Eventualität  begünstigen. 

Wenn  man  hieran  festhält,  leuchtet  ein,  dass  man  weder  immer  mit 
BlutenUiehungen  oder  Kalomel,  noch  mil  adslringirenden  oder  Ahfuhr-  und 
Brechmitteln  etc.  zum  Ziele  gelangt,  und  es  wird  begreiflich,  warum  ausser 
den  gewöhnlichen  eine  so  grosse  Anzahl  nicht  gewöhnlicher  empirischer 
Mittel  hinwieder  empfohlen  werden  konnte. 

Dem  erörterten  Wesen  der  Krankheil  gemäss  sind  es  gemeinhin  zweierlei 
Hülfen,  die  sich  unter  alleu  Umständen  nützlich  erweisen,  indem  sie  den 
allemal  in  irgend  einem  Grade  vorhandenen  Reizzustand  mindern  oder  be- 
seitigen: die  örtlichen  Blutentziehungen  und  die  sedirenden,  demuleirenden 
Mittel,  zu  welchen  letzteren  die  Mucilaginosa,  die  Oele,  die  Wärme  und  die 
Baikotischen  Stoffe  gehören.  Aber  auch  diese,  so  nützlich  sie  an  sich  sein 
können»  bedürfen  einer  möglichst  genauen  Individualisirung  ihrer  Anwendung. 
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Wie  bedeutend  der  vorhandene  Grad  des  Beizzustandes  sei,  darüber, 
sagt  man  gewöhnlich,  erhalte  man  Ausschluss  durch  den  Grad  der  beglei- 
tenden Gefessetregtiög  und  der  Schtattzen.  Im  AMgetneiöen  sind  allerdings 
die  Zeichen  des  Pcrises,  der  Kälorifikationssteigemng  und  SenstbifilätsVtf- 
ietzung  ziemlich  zuverlässige  Wegweiser;  aber  es  kommen  doch  oft  genüg 
auch  Fälle  vor,  wo  man  durch  ihre  Intensität  in  Hinsicht  auf  den  Grad  des 
örtlichen  Krankheitsprozesses  irregeleitet  werden  katin,  und  ist  dfes  am 
leichtesten  möglich  bei  Individuen,  die  von  ursprünglich  sehr  erethischer, 
empfindlicher  Nervendisposition  sind.  Bei  ihnen  kann  es  sich  ereignen,  dass 
man  durch  helligere  Fiebererscheinungen  und  augenscheinlich  grosse  Erre- 
gung und  Empfindlichkeit  zu  dem  Glauben  verleitet  wird,  dass  mehr  als 
Irritation,  dass  mehr  oder  weniger  bedeutende  Entzündung  der  Mocosa  vor- 
handen sei,  und  wird  dann  in  dieser  Meinung  eine  reichliche  oder  gar 
wiederholte  Blutentziehung  vorgenommen,  so  ist  der  Erfolg  nicht  seilen  eine 
unerwartete,  wie  es  scheint  nicht  zu  erklärende  Schwächung,  ohne  dass 
damit  zugleich  immer  die  Zeichen  der  Erregung  sich  entsprechend  verlöten 
hätten.  Es  waltet  dann  ein  Zustand  ob,  wie  man  ihn  früher  als  reizbar« 
Schwäche  bezeichnete. 

Aber  auch  die  umgekehrten  Falte  kommen  vor,  dass  sowohl  Fieber 
und  Aufregung  wie  Schmerz  geringer  sind,  ab  man  nach  der  wirklich  vor- 
handenen Ausbildimg  des  örtlichen  Prozesses  erwarten  möchte,  eine  Er- 
scheinung, die  man  leicht  bei  sehr  torpiden,  an  sich  wenig  vulnerablen 
Subjekten  beobachtet. 

Um  also  fn  den  einen  oder  anderen  Irrthum  nicht  zu  verfallen,  sei 
man  bemüht,  die  genannten  leitenden  Krankheitserscheinungen  nicht  alba 
isolirt,  sondern  möglichst  in  ihrem  Verhällniss  zur  gesammten  Disposition 
des  einzelnen  Kranken,  zu  dem  Grade  der  allgemeinen  seiner  Norm  ent- 
sprechenden Reizempfanghchkelt  tu  beurtheilen.  Der  geübte  und  gut  be- 
gabte Praktiker  wird  in  Bezug  hierauf  selten  in  Verlegenheit  sein,  auch 
dann  nicht,  wenn  er  den  Kranken  zum  ersten  Hai  sieht 

Bei  allen  sehr  reizbaren  Subjekten  sei  man  mit  den  Btatenüaebungeo, 
auch  wenn  sie  im  Uebrigen  angezeigt  sind,  zurückhaltend,  eine  kleine  Anzahl 
von  Blutegel  genügt  in  der  Regel  zur  Erreichung  des  vorschwebenden 
Zweckes,  und  sothe  es  sich  dann  alsbald  herausstellen,  dass  die  vorhandene 
hyperämische  Reizung  der  Schleimhaut  fortdauert  oder  aufs  Neue  kongestiv 
aagefecht  wird,  so  kann  lieber  eine  wiederholte  Blutentziehung,  als  eine 
einmalige  zu  stark  eingreifende,  stattfinden. 

Gewöhnlieh  entsteht  schon  nach  der  Applikation  einer  verhältnfssttäasig 
kleinen  Zahl  von  Blutegeln,  m  die  Umgebung  des  Afters  oder  auf  die  Ent- 
sprechende Baiicbpartie  gesetzt,  bedeutende  Erleichterung,  tmd  gtiradt  ate 
ist  es,  mit  der  man  sieh  vorläufig  begnügen  soll,  ohttfc  durch  die  Muten!- 
aiehende  Mettode  direkt  tnd  ledig**  die  örtitche  Auktion  besetffr*  tt 
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«•lieft.  Bs  ist  nicht  etwa  ein©  urnnotirirte  Aengetlfehkeft  tor  dem  filtt- 
efttathen  an  «fch>  die  mich  voraugsweis  bestimmt,  vor  einer  dftieten  Be- 
nutiing  dieser  Methode  bei  den  in  Rede  stehenden  Individuen  za  warnen, 
sondern  ich  Wünsche  hauptsächlich  die  Rücksicht  geltend  w  machen,  die 
man  unter  obwaltenden  Umständen  diätetisch  zu  nehmen  hat  Es  liegt  hü 
aalürfichen  Interesse  des  Heilzwecks,  daes  der  Kranke  während  einiger  Tage 
diätetisch  möglichst  besohrftofkl  gehalten  werde  und  nur  weniges  von  höchst 
leicht  Terdaulicher  Nahrung  zu  sich  nehme.  Das  ist  bereits  eine  Entziehung, 
wenn  man  will:  eine  Antiphlogose  von  wohl  zu  beachtender  Tragweite,  und 
zwar  um  s*  mehr,  je  erethischer  und,  was  gewöhnlich  damit  zusammen- 
tritt, je  weniger  kräftig  genährt  der  Patient  schon  an  sich  ist  Wenn  unter 
selchen  Verhaltnissen,  während  zur  Schonung  des  erkrankten  Organs  eine 
Ätetwche  Entziehung  stattfinde! ,  nach  verkehrtem  theoretischen  Prinzip 
starke  örtliche  Blutentziehungen  oder  gar  eine  Ven&sektion  vorgenommen 
werden,  so  steht  unmittelbar  eine  unverbältnjssroftssige  Abschwächwng  der 
Kräfte  in  Aussicht 

Dagegen  ist  man,  um  die  Wirkung  einer  örtlichen  moderaten  Blutent- 
liehuog  rweckmftsig  zu  unterstutzen,  nicht  in  Verlegenheit,  werni  man  sich 
der  obgenamten  Mittel  bedienen  will :  der  M ucilaginosa,  der  Oele,  der  Wanne 
und  der  Nanritolica,  mit  denen  man  nach  jeweiligem  Ermessen  andere»  wie 
i  B.  Brechmittel,  Rhabarber  etc.  verbinden  kann. 

Bei  reizbaren  Subjekten,  sowie  überhaupt  in  allen  gelinderen  Erknn- 
hngsßgen,  pflegen  einfache  oder  mit  etwas  Opium  oder  anderen  zweck«» 
massig  erscheinenden  Stoffen  versetzte  Oelemübionen  von  wohkhfitigster 
Wirkung  sm  sein.  So  namentlich  eine  Emubio  oleosa  mit  kleinem  Zusatz 
von  Natrum  nüricmn  (5j — jß  auf  Svj)  und  einigen  (x — xx)  Tropfen  ein- 
fteher  Opiumtinktur.  Wo  nöthig,  werde  ausserdem  Abends  ein  Pulv.  Dovwri 
gereicht,  namentlich  wenn  sich  Neigung  zu  vermehrter  Hautthätigkeit  zeigt 
die  unter  gewöhnliehen  Verhältnissen  immer  erwünscht  ist  Um  auseerdem 
einem  desffilligen  Naturbestreben  zu  entsprechen,  kann  man  auch  der  Emul- 
sion etwas  Ipecacnanhaintas,  bisweilen  kleine  Dosen  Tartarus  stibiatus  bet- 
mischen lassen;  man  wolle  indess  nie  forcm,  schweisstreibend  wirken, 
modern  suche  nur  der  etwa  sieb  andeutenden  Naturintention  entgegenzu- 
kommen. 

8ehr  oft  ist  auch  ein  warmer  Breiumschlag  über  den  Unterleib  von 
trefflicher  Wirkung,  indem  ihm  nicht  seilen  schon  nach  lU  oder  V*  Stunde 
vollkommene  Rekreation  der  Kranken  folgt  Häufig  wird  er  gleichzeitig 
Ursache  zur  Anregung  einer  gelinden,  höchst  woblthnenden  Hautpersptration* 

Ich  will  aber  ausdrücklich  Meza  noch  bemerken;  dass  die  soeben  be« 
tyrochene  Behandlung  nicht  als  durchstehende,  immer  gültige  Norm  hinge- 
rtettt  seta  soll,  so  sicher  sie  auch  in  aller  Einfachheit  gewöhnlich  zum 
Ziele  führt;  denn  es  sind  manche  Ftte  ganz  derselben  Art  auch  auf  andere 
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Weise  mit  günstigem  Erfolge  behandelt  worden,  z.  B.  mit  Kaiomel,  mit 
Ipecacuanba  und  Opium,  mit  Rhabarber  und  Opium  etc.,  ohne  weitere  Zu- 
ziehung der  erwähnten  Emulsionen,  der  Wärme  etc.  Als  Hauptsache  scheint 
immer ,  es  mag  die  eine  oder  andere  Behandlung  innegehalten  werden, 
hervorzutreten,  dass  man  mit  den  Blutentziehungen  vorsichtig  umgehe  und 
dem  Kranken  in  jeder  Beziehung  Schonung  anempfehle,  vollkommene  kör- 
perliche Ruhe  wie  diätetische  Enthaltsamkeit  zum  Zweck  der  Organruhe. 


Anders  freilich  haben  wir,  wenigstens  hinsichtlich  der  AntipMogose, 
unser  therapeutisches  Verhallen  einzurichten,  wenn  entweder  nur  in  ein- 
zelnen weniger  verbreiteten  Fällen  oder  während  einer  ganzen  Epidemie  die 
Krankheit  einen  deutlichen  entzündlichen  Charakter  herausstellt  Auf  das 
Vorwalten  dieses  phlogistischen  Kr  ankheits- Charakters  sind  jene  Lobes- 
erhebungen der  entzündungswidrigen  Heilmethode  zu  beziehen,  die  wir  bei 
den  Autoren  in  mehr  als  beikommender  Unbedingt  heil  verzeichnet  finden. 

Es  kommen  Fälle,  gewöhnlich  bei  epidemischer  Verbreitung,  weniger  bei 
besckränklem  Auftreten  der  Krankheit  vor,  in  welchen  die  Anliphlogose  in 
ganzer  Ausdehnung  gehandhabl  werden  muss:  Venäsektion  und  wiederholte 
örtliche  Blutentziehungen,  Einreibungen  der  grauen  Quecksilbersalbe,  inner- 
lich Kaiomel  mit  Opium,  entweder  in  grossen  Dosen,  oder  in  kleineren, 
worüber  im  Einzelnen  erst  die  Artung  der  Epidemie  selbst  belehren  muss. 
Bisweilen  ist  es  wegen  der  Heftigkeit  der  Erscheinungen  für  den  ersten  und 
zweiten  Tag  am  räthlichslen,  jede  innerliche  Medikation  zu  vermeiden  und 
dann  erst  das  Kaiomel  zu  versuchen.  Bis  dahin  geniesse  der  Kranke  mir 
Schleimiges  oder  das  von  Hehreren  empfohlene  Eiweisswasser;  als  Getränk 
diene  reines  Wasser,  Eiswasser  (Eispillen),  allenfalls  unter  schwachem 
Säurezusatz.    Mitunter  leisten  antiphlogistische  Tücher  Unerwartetes. 

Die  Anwendung  warmer  Deberschläge  ist  nicht  immer  alsbald  ihuolich; 
der  Heftigkeit  der  Entzündung  muss  zunächst  auf  andere  Weise  Einhalt 
gethan  sein,  gegen  die  dann  noch  restirenden  Schmerzen,  gegen  die  Harn- 
beschwerden, den  Tenesmus  leisten  sie  in  der  Regel  gute  Dienste*  Vor 
allem  aber  von  oft  wunderbarem  Erfolge  sind  allgemeine  lauwanne  Bäder. 
Man  kann  in  Fällen  beobachten,  dass  Schmerz,  Harn-  und  Afterbeschwer- 
den nach  Applikation  eines  solchen  Bades  wie  weggeblasen  sind,  und  kehren 
sie  auch  dann -wann  noch  in  verminderter  Stärke  zurück,  so  weichen 
sie  doch  nach  wiederholten  Bädern  meistens  bald  gänzlich.  Andererseits 
kommen  Fälle  vor,  wo  laue  Bäder  weniger  zu  nützen  scheinen,  ohne  dass 
ein  bestimmter  Grund  dafür  nachweisbar  wäre. 

Bisweilen  bilden  die  Schmerzen,  obgleich  die  Entzündung  mit  ihren 
Hanpterscheinungen  mehr  oder  weniger  beseitigt  ist,  doch  noch  den  Haopt- 
gegenstand  der  Beschwerden  des  Kranken. 
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Diese  Erscheiouug  laest  uns  über  ihre  Ursache  theüweis  im  Unklaren. 
Man  kann  annehmen,  dass  an  die  Stelle  des  entzündlich«)  Schmerzes  ein 
dem  neuralgischen  verwandter  getreten  sei,  und  scheint  hiefär  allerdings  ein 
gewisser  Beweis  ex  eventu  entnehmbar,  insofern  nämlich  in  diesen  Fällen 
grosse  Dosen  Mohnsaft  mit  dem  augenscheinlichsten  Erfolge  gegeben  zi 
werden  pflegen.  Desgleichen  kann  die  endermatische  Verwendung  des  Mor- 
phium versucht  werden« 

Gegen  den  Tenesmus  insbesondere  bat  man  sich  oft  noch  ausser 
wannen  Fomentationen  der  Aftergegend  erweichender  und  reizraildemder 
Hjstire  bedient.  Wo  sie  in  Anbetracht  des  früher  hierüber  schon  Erör- 
terten anwendbar  sind,  verschaffen  sie  allerdings  in  der  Regel  grosse  Er- 
leichterung. Man  wählt  schleimige,  ölige  Vehikel,  denen  man  etwas  Opium- 
tioktur  zusetzt  Oft  erfüllen  auch  einlache  Warrowasserklystire  erfolgreich 
den  beabsichtigten  Zweck. 

Nach  Beseitigung  der  aktiven  Krankheitserscheinungen  darf  man  mit 
Vorsicht  den  Versuch  machen,  geünd  zu  adstringiren,  wozu  ausser  manchen 
anderen  (oben  genannten)  Stoffen  besonders  in  Klystiren  der  Silbersalpeter 
sich  eignet  Ueberhaupt  wird  jetzt  mehr  und  mehr  das  Verfahren  ein 
tooisirendes  und  diätetisch  roborirendes. 


Gegen  die  früher  sogenannte  Dysenteria  gastrico-biliosa  wandten  die 
ilteren  Aerate  vorzugsweis  die  Evakuantien  an,  und  allerdings  nicht  mit 
Unrecht;  denn  gewöhnlich  kommt  man  in  der  Behandlung  solcher  dysen- 
terischer Prozesse,  die  sich  durch  gastrisch -biliöse  Symptome  hervortbun, 
nit  einer  angemessenen  Verwendung  von  Brech-  und  namentlich  Purgir- 
miUelo  am  weitesten.  Aber  wiederum  ist  alles  Forciren  auch  hier  vom 
Hebel.  Man  trage  sich  nicht  mit  der  Idee  herum,  dass  nothwendig  Sordes 
aller  Art  durch  wiederholte  Emetica  oder  anhaltend  gereichte  Purgantia  zu 
entleeren  seien.  Es  gibt  allerdings  eine  Periode,  wo  solche  substantielle 
Entleerungen  vorgenommen  worden  müssen,  es  ist  der  Anfang  der  Krank- 
heit, der  oft  unbedingt  Emetica  und  gleich  darauf  reichliche  Purgantia  er- 
fordert; aber  man  verliere  dabei  nie  dieses  Zweierlei  aus  dem  Auge,  dass 
die  Kräfte  in  Folge  solcher  Proceduren  gleich  von  vornherein  bedeutend 
beansprucht  werden  und  leicht  eine  solche  Reduktion  erfahren,  dass  binnen 
Kürze  ein  sogenannter  adynamischer  Zustand  hervortritt,  und  dass  anderer- 
seits die  gastrisch -biliösen  Erscheinungen,  die  man  durch  Brech-  und  Ab- 
fibrmittel  beseitigen  wiU,  ungeachtet  der  Anwendung  dieser  Mittel  nicht 
weichen,  weil  sie  weniger  auf  individuell -somatischer,  als  auf  jener  eigen- 
tümlichen epidemischen  Prärogative  beruhen,  womit  manche  Jahre  die  zur 
feit  herrschende  Krankheit  belehnen.  Wer,  wenn  nicht  alsbald  Brech-  und 
hrgüroUel  von  einigem  Erfolge  sind,  dieselben  forcäen  zu  müssen  glaubt. 
Qcfatet  unbedingt  Unheil  an. 
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Glücklicher  fährt  man  dam  im  Allgemeinen,  m&m  man  nach  einer 
anleitenden  stärkeren  Entleerung  wirklich  vorhandener  Koihenbäufong  and 
nach  Entfernung  etwaiger  gastrischer  Uereitngkeiten  durch  Brechmittel  gam 
getißde  die  milder  abfahrenden  Stoff»  in  schleimigen  oder  öligen  Yehfata 
und  unter  ZusaU  von  etwas  Lavdamm  fortgibt,  so  das»  eine  mteige  Ba- 
tbWgung  des  Dmnns  in  Gong  erhalten  bleibt  Wo  aber  dieselbe  schon  an 
sich  eine  bedeutende  pathologische  Höhe  innehatte,  läest  man  am  besten 
die  Purgantia  wenigstens  eine  Zeittang  gans  weg,  und  beschränkt;  sieh  auf 
Emulsionen,  denen  man  etwa«  Ipecacuanha,  Rheam  oder  Opium  lusetst 

Interkurrent  kann  dabei  eine  Abtönung  durch  Kalomel  mit  Rheam, 
OL  Ricini  und  andere  müde  Stoffe  verordnet  werden. 

Wenn  nun  che  Stahlgtage,  die  bisher  foeqnent,  etwa  sehr  schient 
oder  ekrig-blitig'  waren,  seltener  werden  und  von  normalerer  Mischung,  s» 
ist  der  Zeitpunkt  eingetreten,  wo  man  zu  adstringirendeD  lütteh  mit  oder 
ohne  Opium  vorsichtig  übergehen  kann,  und  darf  zugleich  aMmalig  die  Diät, 
welche  bis  hieber  auf  mueüaginase  Substanzen,  auf  Buttermilch  und  Höften 
beschränkt  war,  allenfalls  noch  bei  abnehmenden  Kiftften  Bouillon  gestattete, 
etwas,  verstärkt  und  substantieller  werden. 


Der  theraperäsehe  Boden,  anf  dem  wir  in  der  BWiandhng'  der  Ruhr 
stoben  wird  noch  im  A%emewe»  unsicherer,  wen»  der  vorwiegende  Erank- 
beitacharakter  der  sogenannte  adiynamnche  und  putride  ist  Die  Grundsäfee» 
nach  welchen  man  sonst  gegen  derlei  Zustände  verfährt,  bleiben  im  Ganzen 
auch  hier  freuet*  dieselben,  scheinen  aber  doch  Manche  eigenthimlicbe 
Ausnahmen  zu  gestatten.  So  kommt  es  z;  ».  vor,  dass  die  alsbaldige  An* 
wendung  reizender  Mittel  überhaupt  nicht  oder  nur  bedingungsweise 
vertragen  wird,  während  eine  sogenannte  Abortivmethode  gleich  im  An- 
fang« der  Krankheit  glückt,  obgleich  man  einigenaaassen  rationell  ihre 
Anwendung  ua  aotrviren)  in  Verlogenheit  ist  Säuren  «nd  Cblorpri- 
parate,.  die  sonst  oft  bei  adynamischen  Zustanden  Treffliches  leisten,  w*- 
sagen  biet  bisweilen  gänzlich  oder  bleiben  wenigstens  weit  hinter  <*» 
BrwarMng  wrack,  weshalb  man.  sieb  in  der  That  in  einer  Sitoatio*  be- 
finde!, dass  man  im  Beginn  der  Epidemie  gleichsam  erst  aus  den  Erfolg» 
der  verschiedene*  Versuche  lernen  miss,  welchen  Standpunkt  man  in 
feteeuea  Verlauf  der  Krankheit  einzunehm»  hat 

So  wenig  schmeichelhaft  es  auch  für  uns  ist,  missen  wir  dach  ke* 
kewen,  daß»  jede  schwere  Epidemie  erst  ein  eigenes  Stadium'  ihres'  Chv- 
rakten»  verlangt 

Im  A%emeiaan  wird  man  am«  besten  thnn,  esspektatir-symptematiicb 
3*  verfahren*  um  so  mehr;  weil  auch  wieder  die  inohvktaellen  KonstitatiM** 
Verschiedenheiten  von  Einfluss  sind,  und  der  adynamieche  anstand  den* 
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Acute,  o<fc  jene,  Mittel  bei  den  Einea  koto^  so  günstige  Wandlung  erfahrt, 
*J3  bei,  Andere»  vfelleiclpt  schon  4er  Fall  war. 

Ais  durchsiebende  Aufgabe  ist  es  indes*  zu  betrachten,  stets  nach 
Möglichkeit  einem  jähen  Verfall  der  Kräfte  vorzubeugen,  ihr  zu  genügen 
swd  Rei*miU*l  (Wein  etc.)  nnerlässüeh.  Treten  erschöpfende,  mit  enormen 
BkUveriÜ3lea  verbundene  Entleerungen  ein,,  so  greife  maa  ?u  den  sttrksfcsn 
Adstringenzien,  sowohl  zum  innerlichen,  wie  zum  äusserlichen  Gebrauch  in 
Klgstireu.  Eins  der  kräftigsten  MiMel  ist  hier  die  Kälte  in  ihrep  höchsten 
Graden,  zu  Umschlägen  über  das  Abdomen»  m  KLjeluren  und  zur  örtlichen 
ifflgerlietoa  Anwendung,  in  der  Aftergegpnd, 


Bemerkt  man  während  einer  Ruhrepidemie  am  Krankheitsverlauf  etwas 
Periodisches,  so  ist  der  Rath,  zum  Chinin  (mit  Opium)  zu  greifen,  den 
schon  die  älteren  Aerzte  gaben,  gerechtfertigt. 


ftiq  Behandlung  der  chronischen  Ruhr  ist  neistens  langwierig  und 
aod  Besserungen  nicht  sollen  v*ft  Rückitiien  unterbrochene  Die  nächste 
Ursache  davon  ist  in  dem  Fortbestehen  eines  ulcerativen  Prozesses  auf  der 
Knnschleimhaut  zu  suchen,  eine  fernere  aber  in  nicht  genügend  sorg- 
fiMgen  diätetischer*  Vorbau; 

Heberw*  nichtig  ist  es  n£mJich,  dass  die  Diät  upd  Lebensweise  de* 
buken»  we*n  der  dysenterische  Prozess  auffingt  sich  in  die  Länge,  im 
sehen,  in  minutiöser  Weisp,  geregelt  werden  Die  lüahruug,  mnss  der  Haupt? 
orte  nach,  i»,  Milch,  mupilaginösen  Dinge«  und  Bouillon  besahen,  dabei 
mss  der  Kranke  möglichste  Körperruhe  benbwhtea,  und  ist  es  gleichfalls 
sehr  wünsch^  wert,h,  das*  jede  psychische  Alteration  abgehalten  werde», 
Ausserdem  ist  ein  warmes  Verhalten  angemessen. 

Man  famlw  uw  die  schwärenden  Stellen  zur  Verkeilung  zu  bringen  v  den 
Rath  gegeben,  Wallrath-  oder  WacbßpilUn,  Stärkemehlklyatire,  bei  anhaltet* 
der  Empfindlichkeit  des  Abdomen  mit  einem  Zusatz  von  Opium,  zu  v«h 
ordne»  Will  man  apriorischen  Meinungen  zu  Liebe  deigleicbe»  Pillen 
wsuchen«  sa  mag  Scbedan  schon  nicht  davon  zu,  befürchten«  aber  auch 
tatt  sonderlicher  Vortbpil  zu  hoffen  sein.  Eber  verdienen  die  genannten 
Kijslffe  Berücksichtigung.  Aber  wiederum  sind  in  der  Regel  diesen  die, 
Klysüre  mit  einer  Silbersajpeterlnsung  und,  einigen  Tropfen  Qpiumtinktw 
vorzuziehen.  Ich  mochle  behaupten,  dass  sie,  auch  vor  den  uhrigen  in 
Wjetireo  applicirten  aetafringirenden  Stoffen  im,  Allgemeinen  den  Vorzug 
wjienqn. 

Unterstützen  kaw  um  d*  Yenwrbung;  dqreb  AbJ^ihwm^teL  (Fli^ 
gttde.  VesfcaUffe  ?<ä  (friswim  umfange,  Einreibungen  de*  Brechwe«s^in* 
salbe  und  selbst  Haarseite.     Paul  cfc  MijpH>t>) 
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Wenn  so  die  Heilung  nach  und  nach  fortschreitet,  kann  behüte 
rascherer  Erstarkung  der  Patienten  allmälig  zur  Fletschdiät  übergegangen 
werden.  Blähende,  saure  und  gewürzte  Speisen  sind  noch  lange  zu  ver- 
meiden. 

Wo  diese  Vorsicbtsmaassregeln  nicht  in  ihrem  ganzen  Umfange  sorg- 
fältig beachtet  werden,  beobachtet  man  häufig  interkurrente  Reizzustände, 
die  dann  wieder  eine  antiphlogistische  Behandlung  verlangen,  leider  aber, 
wenn  sie  ßfter  wiederkehren,  die  endliche  Genesung  zur  Pein  für  den  Pa- 
tienten wie  für  seinen  Arzt  protrahiren. 

Nach  völlig  erfolgter  Rückbildung  des  örtlichen  Prozesses  restirt  nicht 
seilen  ein  höherer  Grad  allgemeiner  Schwäche  und  Kraftlosigkeit  Es  hegt 
nahe,  dass  dann  namentlich  in  roborirender  Diät,  unterstützt  von  bitteren, 
tonisirenden  Mitteln,  in  reichlichem  Aufenthalt  in  frischer  Luft,  Ortswechsel, 
Besuch  eines  Bades  (Schwefelthermen)  etc.  Hülfe  zu  suchen  ist 


Ich  will  jetzt  zunächst  noch  im  Anschluss  an  die  entzündlichen  und 
ulcerativen  Prozesse  auf  der  Darraschleimhaut  Einiges  über 

Darmblutungen 
(Enterorrhagiae ,  Haemorrhagiae  intestinales,  Melaena,  Morbus  niger  HippokraÜs) 

hinzufügen ,  einesteils  insofern  diese  am  häufigsten  im  Gefolge  der  vor- 
stehend abgehandelten  Krankheiten  auftreten,  andererseits  in  Bezug  auf  ihr 
Vorkommen  aus  verschiedenen  sonstigen  Ursachen. 

Man  hat  sich  meistens  viel  Mühe  gegeben,  bei  Darmblutungen  der 
jeweiligen  Kausalindikation  zu  genügen.  Im  Prinzip  ist  dies  allerdings  ganz 
in  der  Ordnung,  praktisch  aber  oft  schwer  ausführbar  und  nicht  selten  für 
den  Augenblick  ohne  Belang. 

Blutungen,  welche  auf  Dissolutionszuständen  des  Bluts  beruhen,  wie 
solche  in  der  Säuferdyskrasie,  bei  Skorbutischen,  in  der  Blutfleckenkrank- 
hat  oder  im  Verlauf  mehrerer  akuter  Allgemeinkrankheiten  vorkommen, 
sind  nahezu  kausal  vorläufig  nicht  zu  behandeln,  weil  die  von  der  Konsti- 
tution aus  ihnen  allmälig  entgegen  prozessirende  Wirkung  der  einen  oder 
anderen  Mittel  viel  zu  langsam  erfolgt,  um  in  tempore  nützen  zu  können, 
es  kommt  vielmehr  im  Interesse  der  KrafterhaHung  des  Kranken  darauf  an, 
wo  möglich  sofort  sie  zu  bemeistern  und  kann  erst,  wenn  dies  gelungen, 
mit  ferner  präkavirenden  Maassregeln  vorgegangen  werden. 

Eine  Ausnahme  hievon  machen  diejenigen  Blutungen,  welche  im  An- 
fange der  erwähnten  kosmischen  Allgemeinprozesse  mit  sichtlicher  Erleich- 
terung der  Kranken  auftreten;  ihnen  soD  man  abwartend  zusehen,  und  nur 
dann  gegen  sie  das  Nöthige  unternehmen,  wenn  sie  excessh  werden  und 
ihren  naturheilsamen  Charakter  vertieren. 
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Ein  ähnliches  eispekUtives  Verfahren  ttiuss  ftan  den  etw*  nach  Unter* 
drückung  von  Hämorrhoide  -  und  Menstrualflüssen  erscheinenden  Darm- 
blutungen gegenüber  beobachten,  sowie  überhaupt  solchen ,  die  in  Blutüber- 
föllung  der  Unlerleibsgefässe  ihren  Grund  haben,  wie  bei  Weibern  nach 
dem  Aufhören  der  Kalamenien.  Es  tritt  in  allen  diesen  Fällen  eine  Be- 
handlung ein,  welche  die  abdominelle  Plethora  zurückzubilden  und  da,  .wo 
es  Üiunlich,  die  normale  oder  gewohnte  Blutung  wieder  herzustellen  sucht. 

Darmkrebse  erzeugen  Blutungen,  die  nur  rasche  Stillung  verlangen, 
ohne  dass  weiter  etwas  zum  Nutzen  des  Kranken  geschehen  könnte. 

Pfortaderobliteralion ,  Leberkirrhose,  Herzfehler  wie  alle  sonstigen  ab- 
normen Zustande,  die  je  nach  ihrer  Weise  mit  einer  Stauung  im  Venen- 
blutlauf  der  abdominellen  Bahn  verbunden  sind,  stehen,  was  die  durch  sie 
etwa  veranlassten  Darmblutungen  betrifft,  ungefähr  mit  den  Darmkrebsen 
auf  derselben  Stufe  absoluter  Uebermacht  über  die  therapeutische  Hülfe. 
Man  muss  die  Blutungen  rasch  zu  stillen  suchen.  Später  kann  man  dann 
deo  zweifelhaften  Versuch  machen,  umwandelnd  auf  das  Grandübel  ein- 
zuwirken. 

Bei  Neugeborenen  kann  eine  Darmblutung  aus  dem  Mastdarm  stammen, 
unn  dort  Polypen  wuchern,  deren  Gefässe  bei  jeder  Stuhlentleerung  eine 
grössere  oder  geringere  Verletzung  erleiden  Hat  die  Blutung  im  Mastdarm 
ifareo  Grund  nicht,  so  ist  ihre  etwaige  sonstige  Quelle  meistens  schwer  zu 
entdecken  *). 

Blutungen,  bedingt  durch  Abdominaltyphus  und  andere  Verschwärungs- 
ustände  dieser  Reihe,  verlangen  wegen  der  grossen  Gefahr  einer  raschen 
gänzlichen  Entkräftung  schleunige  Stillung,  soweit  der  übrige  allgemeine  Zu- 
stand die  Anwendung  der  dazu  erforderlichen  Mittel  gestattet 


Mag  also  die  Ursache  welcher  Art  immer  sein  —  es  leuchtet  ein,  dass 
durchschnittlich  die  möglichst  baldige  Sistirung  der  Blutung  den  Haupttheil 
der  therapeutischen  Aufgabe  bildet,  wobei  man  natürlich  in  einer  um  so 
günstigeren  Lage  ist,  wenn  demnächst  eine  kausale  Behandlung  mit  Aus- 
siebt auf  Erfolg  eotrirt  werden  kann. 

Die  hämostatischen  Mittel  sind  hier  ziemlich  dieselben,  wie  überhaupt, 
wo  es  sich  um  Stillung  einer  Blutung  bandelt. 

Die  Vorbereitung  auf  die  Wirkung  blutstillender  Mittel  besteht,  wie 
immer,  in  Anordnung  strengster  Ruhe,  temporärer  Enthaltung  der  Nahrung» 
des  Genusses  refrigerirender  Getränke  etc.  Ausserdem  wird  zweckmässig 
ein  erweichendes  Klystir  gesetzt,  um  bei  etwa  vorhandener  Kolhanhäufung 
das  leicht  dSe  Blntung  fördernde  Stuhldrängen  zft  verhüten.  Natürlich  sind 
(tieserlei  Vorbedingungen  der  Behandlung  in  den  Fällen  schon  von  selbst 


*)  Vergl.  Rüliet  in  Schweiz.  Zeitschr.  1850.  2, 
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gegebene  und  grösstenftbetts   auch   bereits  erfülle,   wenn  die  Blutung  ab 
Theilerscheinwig  typhöser  und  ähnlicher  Krankheftssustande  auftritt 

In  nächster  Reihe  der  Hülfen  folgen  nun  gegenwirkende  oder  soge- 
nannte ableitende  Blutentziehungen,  wo  die  Art  der  Grundkrankheit  und  der 
Bestand  an  Kräften  dieselben  gestatten.  Bei  bereits  geschwächten  Kranken 
versuche  man  trockene  Schröpfköpfe.  Ausserdem  stehen  reizende  Hand- 
und  Fussbäder  zu  Gebote.  Ferner  die  Mineralsäuren  und  andere  der  oft 
genannten  Adstringentien,  die  zum  Theil  auch  in  Klystiren  applicirt  werden 
können.  (Alaun,  Kreosot,  Ratanha,  Gerbsäure,  schwefelsaures 
und  salzsaures  Eisen,  essigsaures  Blei1)  etc.)  Endlich  die  ausser- 
liehe  Anwendung  der  Kälte*)  und  das  Binden  der  Gliedmaassen. 

Bei  einzelnen  Aerzten  stehen  ausserdem  das  Terpentinöl  (Elliotson, 
Copland  etc.),   das   Opium,   der   Brennnesselsaft  und  sogar  Blumen 
und  Kraut   des   Hohlzahns  in  Ruf.    Das  Opium,   welches  mitunter  aller- 
dings sich  wirksam  zeigt,  fuhrt  nur  den  üebelstand  mit  sich,  dass  es  gleich-    - 
zeitig  verstopfend  wirkt.  [ 

Gelingt  es,  die  Blutung  tmn  Stehen  tu  bringen,   so  lasse  man  dem  L 

Darmkanal  einstweilen  Ruhe,  um  nicht  durch  vorzeitiges  Bestreben  ihn  voo  -, 

etwa  zurückgebliebenen  Blutgerinseln   zu  reinigen ,  eine  neue  Blutung  a  1 1 

veranlassen.    Erst  nach   Verlauf  einiger  Tage  dürfen  gelinde  Abffibrnittt1  v 

gereicht  werden ,   und   um   die  gleichsam  noch  frische  Empfindlichkeit  n  ;v 

mildern  verordnet  man  achleimige   oder  ölige  Mixturen  mit  einem  narko-  fcj 

tischen  Zusatz.    Im  Uebrigen  sorgt  man  fortan  für  diätetisch  -hygientsehe  ^ 

Pflege.                                     •  fcK 

Gleichfalls  in  Anleitung  ulcerativer  Prozesse  auf  der  Darmschleimhaot  * 
wird,  wie  bei  den  analogen  Krankheitszuständen  des  Magens,  H 

die  Darmperforation 

beobachtet  Am  häufigsten  sind  die  Durchbohrungen  des  Blinddarms  and 
des  Wurmfortsatzes.  Es  ist  im  Vorhergehenden  bereits  erwähnt  worden,  ~ 
was  diesen  traurigen  Ausgängen  gegenüber  zu  thun.  So  weit  nicht  in  der  j^ 
bekannten  Weise  die  Sefrstbülfe  der  Natur  zur  Rettung  des  Kranken  bei-  ^ 


1)  Cf.  u.  a.  Alken  in  Casp.  Wocheüschr.  f.  d.  ges.  Blkde.  1840.  44. 

2)  RUHet  (Gaz.  m6d<  de  Par>  1848),  der  die  Darmblutung  bei  Neugeboren«  4 
Melaena  neonatorum  (wie  Ktoitch  Apoplexia  abdominalis  neonatorum)  nennt,  be-  % 
bandelte  ein  Zwillingspaar  an  der  fraglichen  Krankheit  mit  kalten  UebersckJageo  4q 
(aus  einem  Decoct.  Ratanh.)  über  den  Leib  und  liess  die  Füsse  in  Flanelltücher  *r( 
einhüllen,  die  in  warme  aromatische  Absude  getaucht  waren.  Die  Kinder  wurden  *tq 
am  Leben  erhalten«  % 
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trigt,  ist  *tte  Hoffe  neben  der  «ympWrnaifech-antiphlogwtlschen  auf  die 
Behandlung  mit  grossen  Dosen  Opium  beschränkt,  wobei,  wie  gesagt,  voll«- 
sündigste  Ruhe  und  thunlichsle  Enthaltung  aller  Speisen  und  Getränke  des 
weiteren  anzuordnen. 


Dritte«  Kapitel* 
UgwuDgs-  and  R&omlielikeits-VerämleröÄgeD  des  DarmkuialSi 

Darmeioscbiebung.    Invaginatio,  Intussusceptio  intestinorum.     Volvulus.     Achsen- 
drehung   und    Umschlingung   von    Darmthoilen.    Knickung  des  Darmrohrs,    soge- 
nannte innere  Einklemmung.    Kothbrechen.    Ileus.  Miserere. 

Ich  handle  diese  Zustände  hier  zusammen  ab,  weil  sie  praktisch 
in  der  Hauptsache  unter  einen  Gesichtspunkt  fallen. 

Der  Arzt  richtet  sich  in  seinem  Verfahren  zunächst  nach  dem  Sitz  der 
gritoen  Empfindlichkeit  am  Bauch,  von  der  grösseren  oder  geringeren  Intefr 
üi  dieser  ist  der  Grad  der  anzuwendenden  Antiphtogose  abhängig.  Wiedev- 
|  Ute  örtliche  Blutentziehungen,  antiphlogistische  Umschläge,  Auflegen  von  Eis- 
toten.  Bisweilen  scheint  die  Kälte  nicht  gut  vertragen  zu  werden,  und  es 
sagen  statt  ihrer  warme  Ueberschläge  oder  Bähungen  besser  zu.  Es  ist  von 
der  grussteo  Wichtigkeit,  dass  die  im  Werden  begriffene  oder  bereit«  aus- 
gebildete Entzündung  sofort  zurückgebildet  werde,  weil  äusserst  rasch  Ver- 
ghwiruog  und  Brand  eintreten  kann;  es  sind  Beispiele  bekannt,  wo  dieser 
Ausging  gehe*  nach  einigen  Stunden  erfolgte  Absolute  Tödtlichkeit  wird 
dadurch  freilich  nicht  bedingt l) ,  aber  die  Gefahr  doch  aufs  höchste  ge- 
magert. 

Die  übrigen  Mittel  und  Encheiresen,  welche  man  zur  Hebung  des  ört- 
lichen Krankheitsztistandes  in  Anwendung  gezogen,  sied  sehr  verschiedener 
in  und  beruhen  auf  divergirenden  Ansichten  über  den  Hauptcharakter  des- 
Klben.  Einige  fassen  die  Entzündung  als  erste  und  vorwiegende  Erachei- 
oog  auf*),  andere  einen  Krampf  dee  Darms,  der  das  Eigene  habe,  dass  er 
fcch  Entzündung  hervorrufe  etc.  Letzterer. Ansicht  ist  z.  B.  Faroke.  Man 
fcAe  indes*  lieber  eingekehrt  annehmen,  da4s  der  von  der  Entzündung  ge- 
*töe  Raiz  alsbald  einen  gleichzeitigen  Krampfzustand  bediege.    Ein  Grad 


1)  So  sah  Forche  während  der  Behandlung  eines  VolVulUS  mit  Kalömfel  Und 
tyam  ein  Stack  vom  lleum  durch  den  Stuhl  entfernt  werden  ond  es  erfolgte 
taaoeh  Heilung.  (Cf.  Harn.  Ana.  Bd.  III.  Hft.  4.  —  Üstor.  Untersuch,  und  prakU 
*n*bt.  aber  den  Ileus.    Lein*  1843.) 

%  fUth  efaehUt  bei  Voftfclus  Blutegel  aaf  die  schmerzhafte  Stelle  des  Unten» 
**«,  Eisuntcohl&ge  und  die  Douehe  *sson4*a*e  nahst  geUndea  äusserlinban 
**spülaüonea  für  die  einzigen  hülfreichen  Mittel.  (Cf.  Casp.  Wochenschr.  184%  1^27») 

32  • 
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fcpastiacher  Afiektion  fehlt  wohl  nie,  weshalb  auch  bei  vorwiegend 
liehen  Erscheinungen  Narkotica  in  der  Regel  gute  Dienste  leisten. 
Ein  beliebtes  Mittel  war  stets 

das  Quecksilber*). 

Man  gab  theils  das  sogenannte  laufende  Quecksilber,  theils  Kalomel, 
und  zwar  beides  in  grossen  Dosen.  Das  Kalomel  mit  oder  ohne  Opium. 
Von  den  Abführmitteln  sind  allerdings  Kalomel  und  Ricinusöl  die- 
jenigen Stoffe,  welche  von  dem  resp.  Zustande  der  Darmschleimltant  am 
wenigsten  kontraindicirt  werden.  Im  Allgemeinen  aber  können  die  Pur- 
gantia  ebenso  leicht  zum  Nachtheil  als  zum  Vortheil  wirken.  Deshalb  ist 
ihre  Anwendung  keineswegs  eine  unbedenkliche,  obgleich  das  zweite  Haupt- 
symptom der  beginnenden  Krankheit,  die  hartnäckige  Verstopfung  ihrerseits 
lebhaft  genug  auffordert,  dem  Darminhalt  möglichst  baldigen  Durchtritt  zu 
verschaffen. 

Von  vornherein  zu  entscheiden,  ob  Abführmittel  den  vorschwebenden 
Zweck  erfüllen  oder  den  Zustand  durch  weitere  Anhäufung  der  Content! 
an  der  bedrohten  Stelle  verschlimmern  werden,  ist  unmöglich,  es  koow* 
allemal  auf  den  Versuch  an ,  der  deshalb  stets  mit  möglichster  Vorsicht 
angestellt  werden  muss.  Das  Purgiren  forciren  zu  wollen,  wäre  nicht  a 
verantworten.  Scheint  aus  den  ersten  Versuchen  schon  das  Vergebliche 
derselben  hervorzugehen,  so  nehme  man  lieber  seine  Zuflucht  zu  einer  der 
andern  zum  Theil  sehr  wirksamen  Hülfen.  Ueberhaupt  gelingt  die  Her- 
stellung der  freien  Passage  oft  erst  mit  dem  3ten,  4ten  Mittel,  nachdem  die 
früher  versuchten  in  Stich  gelassen.  Je  nach  der  Individualität  des  Fafles 
stellt  sich  hier  eine  grosse  Verschiedenheit  heraus. 


Ueber  den  Nutzen  des  laufenden  Quecksilbers  haben  ausser 
manchen  anderen  [Franceschini  (Rev.  med.  chir.  Juin  1853),  Vogler  (Pr. 
Ver.-Ztg.  1853,  14),  Siegert  etcj  die  in  den  vorstehenden  Anmerkungen 
genannten  Aerzte  mehr -weniger  günstige  Erfahrungen  mitgelheilL 

Ebers  gab  in  mehreren  Fällen  am  ersten  und  zweiten  Tage  je  6—10 
Unten  Hydr.  viv.  mit  Erfolg.  In  der  Gazz.  med.  ital.  feder.  Lomb.  (1851, 32) 
wird  ein  günstig  verlaufener  Fall  mitgetheilt,  in  welchem  6  3  in  2  Dosen 
gegeben  wurden.  Atkinson  wandte  im  Zwischenraum  von  4  Standen  pro 
dosi  3iv  an  und  am  nächsten  Tage  noch  Sviij  und  hatte  Glück.  Ebenso 
Uhner  bei  fünf  Kranken. 


*)  ülmer,  Ztschr.  d.  Würt.  chir.  Ver.  1850.  3.  Bomberg,  Kita.  Wahrnahm,  etc. 
1851.  Ebers,  Casp.  Wochenschr.  1847  4  und  5,  —  1848.  30  u.  31.  Am,  Ztschr. 
f.  d.  ges.  Med.  Bd.  X.  Hfl  1.  Löwenhard.  Pr.  Ver.-Ztg.  1848.  12  u.  13.  fereke,  loc 
modo  cit  Bunter,  The  Lanc.  1843.  Vol.  I.  No.  19.  Gazi.  med.  ilaL  feder.  Lomb. 
1851.  32. 
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Gegentbeils  sind  jedoch  auch  Fälle  bekannt,  wo  das  Mittel  nicht  durch- 
drang und  den  Zustand  verschlimmerte. 

Dasselbe  gilt  von  den  gleichfalls  empfohlenen  Gold-,  Silber-  und 
Schrotkugeln. 

Man  hat  die  mechanische  Hälfeleistung  auch  noch  auf  mehrfach  andere 
Weise,  namentlich  vom  Mastdarm  aus,  zu  effektuiren  versucht,  und  theil- 
weis  weniger  gefährlich  und  mit  unerwartetem  Erfolge.  Die  dabei  haupt- 
sächlich in  Gebrauch  gezogenen  Mittel  sind  warmes  Wasser,  Oele,  Luft 
und  manuell-mechanische  Einwirkung  von  aussen. 

Das  warme  Wasser 

benutzten  u.  a.  Baldwin1)  und  J.  Thomson2). 

Baldwin  brachte  in  einem  verzweifelten  Fall  von  Volvukis  ein'  elfeo- 
beinenes,  den  After  akkurat  ausfüllendes  und  ausserdem  mit  einer  dicht  an 
denselben  anpressenden  Scheibe  versehenes  Rohr  in  den  Mastdarm,  an 
dieses  wurde  der  Schlauch  einer  starken  Pumpe  gesetzt  und  nun  mit  einer 
Baulichen  Gewalt  eine  sehr  grosse  Menge  warmen  Wassers  eingepumpt,  so 
dass  der  Bauch  durch  den  übermässig  ausgedehnten  Darm  enorm  ange- 
trieben wurde.  Der  Kranke  schrie  vor  Schmerz,  wurde  ohnmächtig,  gab 
aber  darauf  nicht  allein  die  eingepumpte  Wassermenge  wieder  von  sich, 
soodern  auch  Kothmassen,  sowie  eine  grosse  Quantität  Ricinusöl,  die  er 
Torher,  ohne  dass  Wirkung  erfolgt  war,  genommen  hatte.  Baldwin  ver- 
sichert, dass  dies  Verfahren  in  mehreren  anderen  Fällen  denselben  Erfolg 
prästirt  habe. 

/  Thomson  erzählt  von  einem  Kranken,  dem  ein  Handbecken  voll 
wannen  Wassers  langsam  eingespritzt  wurde,  nachdem  bereits  3  Tage  lang 
alle  Mittel  vergeblich  versucht  waren;  bis  der  Unterleib  sehr  ausgedehnt 
war.  Schon  nach  einigen  Minuten  wurde  mit  dem  Wasser  eine  ziemliche 
Menge  Roth  entleert;  die  Schmerzen  waren  verschwunden,  das  Erbrechen 
hatte  aufgehört,  und  nachdem  noch  eine  kurze  Zeit  eine  eröffnende  Mixtur 
genommen  war,  erfolgte  vollständige  Genesung.  Später  ist  der  genannte 
Arzt  durch  fortgesetzte  Versuche  dieser  Art  dahin  belehrt  worden,  dass  der 
Erfolg  der  Warmwasser-Injektionen  ein  verschiedener  ist.  Bisweilen  erfolgte 
schon  auf  die  erste  Einspritzung  bleibende  Herstellung  und  Beseitigung  aller 
Zufälle;  andere  Male  zwar  Beseitigung  der  Schmerzen,  aber  das  Wasser 
wurde  wieder  entleert,  ohne  dass  zugleich  Fäkalstoffe  abgingen,  und  nach 
enigen  Stunden  kehrten  die  früheren  Erscheinungen  mit  derselben  oder  mit 


1)  In  Jacksonville  in  Florida. 

2)  The  Lanc.  Jon.  1849. 
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gtetfigertar  Uafligkeit  zurück.  Wurde  nun  abermal«  iqjicirt,  so  leigt*  sieb 
dasselbe:  entweder  dauernde  Genesung»  oder  die  Beschwerden  kehrten  bald 
wieder.  Erst  nach  der  dritten  und  selbst  vierten  Injektion  pflegte  ein  be- 
friedigendes Resultat  sich  herauszustellen.  In  zwei  Fällen  soll  das  Mätei 
überhaupt  ohne  Erfolg  geblieben  sein. 

{M.  Schornstein  (Odessa)  benutzte  kaltes  Wasser.  Eine  sogenannte 
Gartenpumpe,  an  deren  Ausgangsröhre  ein  elastisches  Mutterrohr  befestigt 
war»  wurde  in  einen  Eimer  voll  Wasser  gestellt,  und  nachdem  das  Mutter- 
rohr in  den  After  gebracht  war,  der  Hebel  in  Bewegung  gesetzt   Es  wurden 

6  Einpumpungen  gemacht,  wobei  jedesmal  4  Cylinder  voll  (32  Cent  hoch, 
20  Cent  im  Umfang)  in  den  Darmkanal  gelangten.  Es  erfolgte  zusehends 
Erleichterung,  aber  erst  die  sechste  lojeküon  bewirkte  einen  breiigen,  reich- 
lichen Stuhl,  worauf  Genesung  folgte.—  In  einem  zweiten  Fall,  in  welchem 
vorher  erst  l1/»  Pfund  laufendes  Quecksilber  verabreicht  [waren,    mussten 

7  Injektionen  gemacht  werden.  —  Cf.  Med.  Zeitg.  Russlands.  1858.  Februar.) 


Oelige  Substanzen. 

Im  Uebrigen  zu  den  gewöhnlich  gegen  Verstopfung  mitbenutzten  Mitteln 
gehörig,  scheinen  sie  in  einzelnen  Fällen  durch  ihr  ungewöhnliches  Mengen- 
verhältniss  gegen  Volvulus  Dienste  geleistet  zu  haben. 

Delotz1)  behandelte  zwei  Kranke  an  diesem  Leiden,  einen  jüngeren 
und  einen  65jährigen  Mann;  beide  Fälle  waren  heftiger  Art  Es  wurde  je 
ein  Pfund  Oleum  Olivarum  per  rectum  injicirt  und  dieselbe  Quantität  per 
os  gegeben.  Nach  ungefähr  einer  Stunde  wurde  diese  Procedur  wiederholt 
Zwei  Stunden  nach  der  ersten  Anwendung  des  Mittels  traten  unter  Abnahme 
der  Schmerzen  und  Aufhören  des  Erbrechens  Stuhlgänge  ein.  Nachträglich 
reichten  warme  Kataplasmirung  des  Unterleibes,  erweichende  Laveroents, 
und  bei  dem  jüngeren  Mann,  wo  noch  einige  Empfindlichkeit  zurückgeblieben 
war,  eine  kleine  Anzahl  Blutegel  zur  gänzlichen  Herstellung  aus. 

(In  anderer  Weise  ist  die  von  Williams9)  belobte  Wirkung  des  Ter- 
pentinspiritus zu  erklären.  Williams  liess  in  einem  äusserst  heftigen  Fall 
4  Unzen  von  einer  Mischung  aus  1  Unie  Terpentinspiritus,  dem  Gelben  von 
zwei  Eiern  und  l/%  Maass  Hafergrützschleim  injiciren,  worauf  unmittelbar 
Schmerz  im  After,  Tenesmus,  und  nach  weniger  als  Vs  Stunde  unter  Nach- 
lass  des  Aufstossens,  Erbrechens  etc.  eine  reichliche  Kothentleerung  folgte, 
die  bald  in  normale  Leibesöffnung  überging.) 


1)  Rev.  mAd.-cbir.  JuL  1851. 

2)  Lond.  Med.  Repository.  1821.  Septbr.  —  Hufel.  Journ.  d.  prakL  Heilkunde. 
1822.  Jun.  S.  128. 
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Luftanwendung, 

Schon  von  älteren  Aerzten  empfohlen.  (Rösch,  Morill,  Meyer,  Ger- 
lach1), Gorham*),  Bumner*),  Schaffer4),  Wood5)  etc.).  Später  erklärte 
sich  auch  Rokitansky*)  für  die  Nützlichkeit  des  Lufleinblasens  durch  den 
Mastdarm,  aber  insonderheit  beim  Ileus,  der  in  Folge  von  Volvulus  ent- 
standen7). 

Gorham  empfiehlt  Luflklystire  gegen  Tntussusception  der  Kinder.  Einen 
interessanten  Fall  theilt  Wood  mit.  Aderlässe,  Kalomel,  Senna,  Ol. 
Ricini,  Tabaksklystire,  Opium  etc.  waren  vergeblich  angewendet  wor- 
den. Der  Patient  wurde  nun  auf  die  rechte  Seite  gelegt.  Dann  nahm 
Wood  einen  gewöhnlichen  Handblasebalg,  auf  dessen  Pfeife  eine  elastische 
Röhre  gesetzt  wurde;  diese  führte  er  in  den  Mastdarm  und  begann  jetzt 
langsam  Luft  einzutreiben.  Bald  schon  stellte  sich  Stuhldrang  ein  und  der 
Kranke  entleerte  neben  einer  Menge  Lud  einen  Topf  voll  stinkender,  blutiger 
Flüssigkeit.  Bald  nachher  wurde  dieselbe  Procedur  wiederholt,  unterstutzt 
von  zweistündlicher  Gabe  eines  Tropfens  Ol.  Crotonis  und  eines  schleimigen 
Hystirs,  und  nun  nahm  die  Defakation  ihren  normalen  Fortgang.  (Eine 
inzwischen  zu  Stande  gekommene  Enteritis  wurde  lege  artis  beseitigt) 

Bemerkenswert  ist,  dass  Schaff  er  umgekehrt  durch  Luftauspumpen 
aus  dem  Darmkanal  einen  Ileus  geheilt  haben  will. 


Manuell  mechanische  Einwirkung  von  aussen. 

Hervieux8)  empfiehlt  den  Major'schm  Hammer.  Er  wendete  den« 
selben  in  einem  verzweifelten  Fall  an  den  Stajleq,  wo  der  Schmerz  am 
bedeutendsten  war,  4mal  an,  jedesmal  eine  ganze  Minute  lang;  der  Hammer 
wurde  so  stark  aufgedrückt,  dass  seine  Wirkung  die  afficirten  Darmtheile 
erreichte.  Der  Anfangs  heftig  gesteigerte  Schmerz  soll  schon  nach  einigen 
Minuten  nachgelassen  haben,  indem  häufige  Flatus  abgingen,  worauf  bald 
eine  sehr  reichliche  Stuhlentleerung  und  Genesung  (des  sehon  aufgegebenen 
Kranken)  erfolgte. 

Schrobitz9)  liess  die  Beine  eines  Kranken,  der  zunächst  ein  warmes 
Bad  genommen,  einem  starken  Mann  über  die  Schpjtejrn  legen,  so  dass  die 


1)  Med.  Zt.  d.  V.  f.  Hlk.  in  Pr.  1838.  3. 

2)  Guv's  Hospit.  Rep.  1838.  Octbr.  VII. 

3)  Med.-chir.  Review.  1839.  60. 

4)  Casp.  Wochschr.  1841.  6. 

5)  Boston  Med.  and.  Surg.  Journ.  1831. 

6)  Oest  med.  Jahrb.  Bd.  XIV.  Hfl.  4. 

7)  Vergl.  Med.  Zt.  v.  V.  f.  Hlk.  in  Pr.  1839.  30. 

8)  L'Un.  m*d.  1851.  34. 

9)  CötfL  Wocfaacbr.  1842.  21. 
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Kniekehlen  darauf  rubelen,  zwei  andere  Gehülfen  mussten  den  nach  abwarte 
gerichteten  Kopf  und  Rumpf  halten,  er  selbst  aber  fasste  den  Unterleib  des 
Patienten  und  schob,  während  die  Gehülfen  denselben  kräftig  schütteln 
mussten,  die  Eingeweide  hin  und  her.  Nach  25  Hinuten  halle  der  Kranke 
das  Gefühl,  als  ob  eine  Blase  im  Bauche  platze  und  war  sofort  von  allem 
Schmerz  etc.  befreit. 


Narkot  ica. 


Boscher1),  v.  Oettingen2)  und  viele  andere  loben  das  Opium,  Droste*), 
Becker4),  Giraud5),  Lamby*),  Watruba,  Schwabe6)  elc  die  Bella- 
donna, Laharpe*),  Merz9)  und  einzelne  Neuere  das  Chloroform,  wie- 
der andere  den  Tabak  (de  Hain,  Sydenham,  Abercrombie)  etc. 

Wie  ich  schon  oben  erwähnte,  finden  allerdings  die  narkotischen  Stoffe 
gegen  die  in  Rede  stehende  Krankheit  auch  dann  eine  zweckmässige  Ver- 
wendung, wenn  dieselbe  nichl  blos  spastischer  Natur,  sondern  wirklich 
entzündlich  ist,  und  ist  deshalb  die  von  v.  Oettingen  befolgte  Praxis,  theiJs 
antiphlogistisch  zu  verfahren  (Blutegel  an  die  schmerzhafte  Stelle),  anderer- 
seits innerlich  den  Mohnsaft  zu  geben,  und  ausserdem  zur  Unterstützung 
dieser  Büttel  reizende  Klystire,  Kataplasmirung  des  Unterleibes  elc.  anzu- 
wenden, für  manche  Fälle  gewiss  empfehlenswert!!. 


Girand  wendet  das  Belladonnaextrakt  Susserlich  und  innerlich  an10), 
und  will  ihm  vorzugsweis  den  glücklichen  Erfolg  in  der  Behandlung  meh- 
rerer Fälle  von  Ileus  zu  verdanken  haben,  obgleich  er  auch  sonstige  Hülfen 
zur  Unterstützung  heranzog  (Kataplasmirung  des  Bauchs,  purgirende  Lave- 


1)  Würt.  Rr.-BI.  1852.  18. 

2)  Rigaer  Beiträge  etc.  Bd.  II.  1. 

3)  Fricke  u.  Oppenh.  Ztschr.  1841.  Dcbr. 

4)  Casp.  Wochschr.  1841.  63. 

5)  Journ.  des  conn.  möd.-chir.  1852.  Nov. 

6)  Harm.  Ann.  1846.  17.  2. 

7)  Casp.  Wochschr.  1843.  9. 

8)  Schweiz.  Ztschr.  1851.  1. 

9)  Ibid.  1853.  1. 

10)  Rc.  Aq.  Flor.  Aurant.  Sxijß 

Syr.  Cap.  Pap.  alb.  3ij. 

Extr.  Beilad.  gr.  ij.  (später  gr.  jv). 

S.  Alle  V4  Stunde  1  Esel.  voll. 

Rc.  OL  Morph.  3L 
Extr.  Beilad.  3j. 

S.  Damit  Flannelläppchen  zu  trinken  zum  Reiben  des  Bauchs. 


506 

ments,   Limonaden,  Diät).    Die  gewöhnliche  Dauer  der  Behandlung  betrug 
6  Tage.    Am  4len  Tage  nach  ihrem  Beginn  erfolgte  zuerst  Stuhlgang. 

Lamby,  Schwabe,  Wotruba,  Becker  und  Droste  rühmen  vorzugsweis 
die  Kljstirform  des  Belladonna-Gebrauchs.  Nach  Lamby  soll  5ß  Hb.  Beilad. 
zu  einem  Klysür  genommen  und  ein  solches  in  Zwischenräumen  von  8 — 10 
Stunden  applicirt  werden.  Schwabe  will,  dass  mindestens  3itr  Hb.  Bell, 
genommen  werden.  Nach  Wotruba  nimmt  man  5vj,  infundirt  dieselben 
mit  5vj  Wasser  und  lässt  den  4ten  Theil  (mit  lauem  Chamillenthee)  zum 
jedesmaligen  Klysür  benutzen. 

Merz  hatte  bei  einem  Kranken  bereits  Opium,  Belladonna,  Quecksilber- 
salbe,  abführende  Lavements  etc.  angewendet,  ohne  allen  Erfolg;  da  griff 
er  zum  Chloroform  und  er  versichert,  dass  Patient  kaum  in  den  Zustand 
hinlänglicher  Erschlaffung  übergeführt  gewesen,  als  plötzlich  ein  Kollern  im 
Leibe  entstanden  und  fötid  riechendes  Gas  entwichen  sei.  Darauf  sei  nach 
sechs  Stunden  die  erste  Ausleerung  erfolgt  (Ob  dabei  aber  nicht  die  in- 
iwbchen  [während  eine  Zeitraums  von  sechs  Stunden]  vielleicht  mehr  zur 
Bewickelung  gelangte  Wirkung  der  zuletzt  vor  dem  Chloroform  angewen- 
deten Mittel  auch  in  Anschlag  zu  bringen?  Es  ist  wenigstens  auffallend, 
dass  erst  6  Stunden  verstreichen  mussten,  die  Chloroformwirkuog  hätte  sich 
wobi  früher,  wohl  alsbald  zeigen  müssen.) 

Laharpe  lässt  dem  ersten  Klystir  bis  zu  20  Gran  Chloroform  zusetzen 
»d  darauf  einfache  Injektionen  machen. 


Wo  alle  übrigen  Mittel  in  Stich  liessen,  hat  man,  und  in  einzelnen 
mit  Glück,  die  Laparotomie  gemacht  und  des  weiteren  das  Hin- 
derniss  blutig  oder  unblutig  zu  beseitigen  gesucht.  Gewiss  eine  bedenkliche 
Operation,  wenn  man  die  difficilen  Umstände  erwägt,  unter  welchen  sie 
auszuführen  ist.  Die  Gründe  für  und  gegen  dieselbe  sind  hinreichend  be- 
kannt, die  Beschreibung  der  operativen  Akte  gehört  der  Chirurgie  an. 

Bei  Darmverschlingung  mit  Enteroperitonitis ,  wo  es  überdies  schwer 
ist,  die  ergriffene  Darmpartie  bestimmt  zu  diagnosticiren,  kann  natürlich  von 
ernenn  operativen  Verfahren  nicht  mehr  die  Rede  sein.  (Cf.  e.  Fall  in: 
Dlsch.  Klin.  1858.  No.  32.  S.  316.) 

Ob  endlich  ein  Verfahren  ähnlich  dem,  welches  nach  englischen 
Empfehlungen  gegen  perforative  Peritonitis  angewendet  zu  werden  pflegt 
(sehe  oben),  hier  praktikabel,  ist  zur  Zeit  unentschieden  und  vor  Sammlung 
umfänglicherer  Erfahrungen  darüber  überhaupt  nicht  zu  entscheiden. 
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Vierte«  Kapitel. 

Gasanhäutoog  im  Darmkaual.  Tympanites  intestinalis*  (Ratalen, 
Trommelsucht,  Windsucht;  Meteorismus.) 

Die  Gasanhäufung  innerhalb  des  Darmkanals  ist  freilich  nur  ein  Symptom 
und  Folgeübel  irgend  anderer  pathologischer  Zustände  organischer  oder  nicht 
organischer  Natur,  kann  aber  immerhin  quälend  genug  sein  und  unter  um- 
ständen sogar  an  sich  tödtlich  enden;  deshalb  mögen  ihr  hier  speziell 
einige  Worte  eingeräumt  werden. 

Manche  Aerzte  pflegen  überall,  wo  ein  Kranker  über  Blähungen  etc. 
klagt,  sogenannte  blähungtreibende  Mittel,  die  bekannten  Carminativa  iu 
verordnen,  obgleich  es  sich  oft  bald  zeigt,  dass  sie  ihre  Dienste  zu  ver- 
sagen anfangen.  Sie  eignen  sich  eigentlich  nur  in  den  gewöhnlicheren 
leichten  Fällen,  wo  Gasansammlungen  in  Folge  des  Genusses  blähender, 
nicht  gewohnter  oder  zu  reichlich  eingeführter  Speisen  entstehen.  Man  kann 
sie  dann  äusserlieh  und  innerlich  versuchen.  Innerlich  werden  gern  die 
bekannten  Fenchel-,  Anis-,  Pfeffermünz-,  Melisse*,  Kamillen-  und  ähnliche 
Infuse  und  Wässer  benützt;  äusserlieh  ist  die  Wärme  ans  der  promtesteo 
Mittel,  entweder  so,  dass  man  erwärmte  (heisse)  Flanellstücke  etc.,  oder 
feuchtwanne  Deberschläge,  Fomentationen  und  Kataplaemen  anwendet  Zweck- 
mässig sind  auch  die  Friktionen  mit  erwärmtem  Rum,  Branntwenaite* 
Terpentinöl  u.  dgl.  m. 

Nebenher  darf  nicht  versäumt  werden,  den  Darm  zu  entleeren  (Klystire, 
Abführmittel)  und  seine  fernere  Funktion  durch  geeignete  Maaagnahroen  a 
reguliren. 

Da,  wo  die  Beschwerden  bedeutender  sind  und  der  Zustand  Neiguqg 
zum  Anhalten  zeigt,  sind  stärker  wirkende  Mittel  erforderlich,  innerlich 
versucht  man  verschiedene  Aethejrarten  und  ätherische  Oele,  den  Kampher 
(Tardini) ,  äusserlieh  kräftig  reizende  Einreibungen,  auch  dergleichen 
Klystire  (z.  B.  aus  Terpentinöl)  und  wanne  aromatische  Bilder,  heisse  Sand- 
überschläge etc.  Gegen  lange  schon  bestehende  Tympanites  ist  die  Nox 
vomica  und  das  Strychnin  empfohlen  worden  (Symonds). 

Narkotica  und  Antispastica  kommen  vorzugsweis  in  Gebrauch,  wenn 
die  Gasanhäuftragsbescb  werden  auf  erethischer,  nervöser  Basis  sich  entwickele 
bei  leicht  vulnerablen  und  solchen  Individuen,  deren  Nervensystem  eine 
eigentümlich  habituelle  Stimmungsumwandltmg  erfahren  bat  Hypocboo* 
dristen  und  mehr  noch  Hysterische  sind  Pneumatiker  und  Pneumatikerinneo, 
und  letztere  dabei  meistens  in  einer  um  so  unangenehmeren  Lage,  weil 
jede  Spanne  weit  krampfartige  Affektionen  auftreten. 
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unter  diesen  Verhältnissen  greift  man  wechselnd  Md  zum  Baldrian  im 
Aufetiss  oder  ia  der  Tinktur,  zu  Asandemulsionen,  zum  Kastoifeum,  bald 
zo  Reizmitteln  stärkerer  Art,  wie  Moschus  und  Ammoniakgurami,  bald  mw 
Opnm,  zu  TabaksNiffeuss*-  oder  RMchklystiren  etc.  Debrigens  ist  unter 
Dmsiinden  aach  die  Kälte  ein  gutes  Nervinum. 

(Manchmal  leigen  sich  bittere  Mittel  nutalich,  namentlich  wenn  in  Ge- 
wllscheA  chrofti3ch-dyspepUscher  Zustände  habituelle  Blähungsbescbwerdea 
auftreten  Aus  diesem  Grunde,  bat  wohl  Josat  de  Bomagna l)  sich  ver- 
misset  gefiinden»  den  Löwenzahn  für  eis  Specificum  gegen  Tympanites 
ilei  zu  erklären. 

S*er leckt*)  hatte  namentlich  bei  Hypochondristen  und  Hysterischen 
öfter  sehr  guten  Erfolg  ton  der  Asa  foetida.  In  anderen  Fällen  leisten 
Ttbake-,  auch  Essigklystire  so  wie  Eisumschlöge  Dienste. 

Auch  mehrere  mechanische  Hülfen  sind  versucht  worden.  So  das 
Ausziehen  der  Gase  aus  den  Dannkanal,  die  Bauchkompression 
und  die  Punktion. 

Ich  habe  des  Verfahrens  von  Schaff  er,  beim  Ileus  die  Luft  aus  dem 
Dann  auszupumpen,  bereits  gedacht  Ebendasselbe  ist  auch  bei  der  Tym- 
ptnites  in  Anwendung  gekommen,  und  scheint  es  sich  als  ein  Mittel  bewährt 
xu  haben,  welches  in  Fällen,  wo  andere  Encheiresen  in  Stich  gelassen 
oder  weniger  ausführbar  sind,  fernerer  Versuche,  sollten  sie  auch  vorerst 
nur  palliativen  Nutzen  bringen,  werth  zu  sein  8). 

Asmus4)  schlägt  den  entgegengesetzten  Weg  vor.  Er  sagt,  die  Gase 
wurden  bei  Tympanites  intestinalis  am  leichtesten  durch  Luüklysthre  entfernt. 
Oboe  weitere  Vorbereitung  wird  atmosphärische  Luft  eingepumpt,  bis  ent- 
weder das  Rectum  keine  weitere  Immission  zulässl  oder  die  Angst  und 
Beklemmung  des  Kranken  so  sehr  gesteigert  erscheinen,  dass  die  Rücksicht 
der  Schonung  ein  Ipnehalten  gebietet. 

Dieselbe  Beobachtung  in  Betreff  der  nächsten  Wirkung  der  Luftklystire, 
welche  Merz  gemacht  (et  oben),  machte  auch  Asmus.  Es  beginnt  zuerst 
ein  Poltern  im  Bauch,  danp  entstehen  Blähungen  und  Gasabgänge,  welche 
letztere  durch  ihren  Geruch  verralhen,  dass  die  beabsichtigte  GasdiflUsion  zu 
Stande  gekommen  ist 

Wenn  nun  die  weiteren  Abgange  von  Gas  psuaren  sollten,  werden 
Mfe  neue  Luftklystire  appticirt  In  der  Regel  hat  der  Kranke  bald  das  Be- 
dtobiss  der  Stuhlentleerung,  bei  welcher  Gelegenheit  dann  die  eingeschlossene 
Luft  grösstenteils  entweicht 


1)  De  to  Tympanite  etc.  par  le  Doct.  etc.    Paris  1840. 

2)  ftpli  de  Th4rf  Vol,  XV.  p,  151. 

3)  Vergl.  /.  de  Bomagna  loc.  supra  cit 

4)  Med.  Ztg.  Bert.  1840.  No.  14.  S.  67. 
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Szerlecki  *)  empfiehlt  gegen  Tympanites  aus  sog.  dynamischen  Ursachen 
(namentlich  bei  Schwangeren  anwendbar)  anhaltende  Rompression  des  Baehs 
mittels  eines  Leibgurtes. 

Jn  ähnlicher  Absicht:  einen  gleicbmässigen  Druck  auszuüben,  verwendet 
Störer  bei  Meteorismus  in  Folge  einer  Erschlaffung  der  Darramuscutoris 
(und  Bauchmuskeln)  —  (selbst  bei  Meteorismus  in  Folge  von  Peritonitis 
u.  s.  w.  !?)  —  das  Kollodium.  Man  soll  den  ganien  Bauch  rasch  ein 
paarmal  täglich  damit  bestreichen,  und  wenn  die  gebildete  Hülle  sich  stellen- 
weis  loslöst,  gleich  wieder  ausbessern.  —  Wird  wohl  nicht  sonderliche 
Nachahmung  finden. 

Als  letztes  Hülfsmittel  ist  die  Punktion  zu  betrachten,  nur  dann 
auszufuhren,  wenn  anhaltend  alle  sonstigen  Mittel  ohne  Erfolg  versuch 
worden  sind  und  der  Meteorismus  so  bedeutend  ist,  dass  er  dem  Kranken 
nicht  allein  unerträgliche  Schmerzen  verursacht,  sondern  auch  an  sich  dem 
Leben  Gefahr  droht 

Es  ist  eigentümlich ,  dass  diese  Operation,  bei  Menschen  vorgenommen, 
von  so  zweifelhaftem  Werlhe  ist,  während  sie  bei  Thieren  (Wiederkäuern) 
so  sehr  oft  Erfolg  hat,  dass  sie  bei  den  Veterinärärzten  in  gutem  Kredit 
steht.  Die  Hauptursache  dieses  Unterschiedes  mag  wohl  darin  zu  suchen 
sein,  dass  beim  Menschen  sich  meistens  bereits  gleichzeitige  organische 
Veränderungen  irgend  einer  Art  gebildet  haben,  während  bei  jenen  Thieren 
(mit  ihrer  Normalnatur)  die  resp.  Tympanites  mehr  plötzlich,  bei  sonst  noch 
gesundem  Zustande  entsteht 

Dusseau  und  Levret  führten  die  Operation  mit  Erfolg  aus. 

Josat  de  Romagna  (loc.  cit.)  räth,  bei  Tympanites  der  dünnen  Därme 
die  Punktion  mit  einer  Nadel  zu  machen.  Gewöhnlich  macht  man  den 
Einstich  überall  mit  einem  feinen  Explorativtroakar  *). 

Vergl.:   Zais:  Abh.  a.  d.  Geb.  d.  Chir.  S.  51. 

Groll,  Walth.  u.  Ammons  Journ.  N.  F.  1847.  111.  S.  427. 
Schuh,  Oest.  med.  Jhrb.  1842.  Jan. 
Hahn,  Rec.  de  M6d.  mil.  1847.  LXIV. 
Labric,  Bull,  de  Thor.  1852.  Decbr. 
Rev.  m6d.  chir.  1852.  März. 

1)  N.  Ztschr.  für  Gebrtskde.  VII.  HR.  3. 

2)  Es  bedarf  wohl  kaum  der  besonderen  Erwähnung,  dass  nicht  allein  die 
Mittel  der  letztgenannten  Reihe,  sondern  auch  die  meisten  anderen  überall  nickt 
in  solchen  Krankheitsfällen  zur  Anwendung  kommen  können,  wo  die  Gasanhäufonf 
Folge  und  Begleiterin  von  enteritischen,  peritonitischen  und  sonstigen  schweren 
Leiden  ist  —  Ueberdies  erlaube  ich  mir  hinsichtlich  einiger  Andeutungen  einer 
rationellen  Behandlung  der  Tympanites  auf  das  folgende  Kapitel  zu  verweisen, 
wo  im  Zusammenhange  mit  der  Erörterung  der  rationellen  Kur  gegen  habituelle 
Hartleibigkeit  davon  die  Rede  ist. 
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Fünfte«  Kapitel. 

Die  habituelle  Hartleibigkeit  und  Stuhlverhattung. 

(Ototructfe  alvi.    Obstipatio.    Koprostasis  und  Plerosis).    Zum  Theil  Coplmufs 
„Torpor  des  Colon". 

Historiseber  Rückblick. 

In  Kürze  will  ich  zunächst  einige  besonders  empfohlene  Mittel  anführen. 
Eine  weitläufige  Erörterung  derselben  ist  (aus  den  naheliegenden  Grunde 
der  aus  früheren  Zeiten  stammenden  und  meistens  sehr  unphysiologisch  zu 
Stande  gekommenen  Empfehlung  eines  grossen  Theils  derselben)  an  sich 
imnöthig  und  auch  schon  wegen  der  Voluminosität  der  herschlägigen  Lite- 
ratur hier  nicht  wohl  thunlich. 

Betrachten  wir  zunächst  die  öfter  beobachtete 

Habituelle  Hartleibigkeit  in  Folge  des  zu  reichlichen  Genusses 
Amylum-haltiger  Substanzen. 

Zu  diesen  Substanzen  gehören  vorzugsweis  Kartoffel  und  Weizen»  das 
sogenannte  Weissbrod. 

Donovan  *)  hat  in  England  zur  Zeit  der  Kartoffelkrankheit  bei  Kindern 
wie  bei  Erwachsenen  eine  eigentümliche  Neigung  zur  Verstopfung  beob- 
achtet, deren  hauptsächlichste  Erscheinungen  Stuhlzwang,  Blutabgang  durch 
den  After,  Urinretention,  saurer  Geruch  in  der  nächsten  Atmosphäre  der 
Kranken  und  allgemeine  Entkräflung  waren.  Der  Geruch  soll  insonderheit 
untrüglich  gewesen  sein.  Wurde  der  Mastdarm  untersucht,  so  fand  derselbe 
sich  ausgefallt  mit  einer  reichlichen  festen  Masse,  die  den  After  verschloss 
und  den  Kothdurchgang  hinderte.  Diese  Masse  musste,  wo  nöthig  zu 
wiederholten  Malen  mechanisch  entfernt  werden,  darauf  wurden  Warmwasser- 
iojektionen  gemacht. 

Donovan  meint  die  Ursache  dieser  Erscheinung  darin  (?)  suchen  zu 
müssen,  dass  kranke  Kartoffeln  nicht  ganz  von  ihren  Schalen  befreit  werden 
können,  von  welchen  letzteren  also  viel  verschluckt  wird  und  entsteht  so  die 
Zusammenhäufung  in  den  Gedärmen.  —  Im  Sommer  1846  beobachtete  er 
eine  ganz  ähnliche  Erscheinung  in  Folge  des  häufigen  Genusses  von  ge- 
kochtem Weizen. 

Warren  %  LabarilKer9),  CoUett*)  u.  a.  beobachteten  ganz  Aehnliches, 


1)  Journ.  des  conn.  meU  184$.  JuilL 

2)  Ibidem.  1651.  Janv. 

3)  Bull,  de  Ther.  1852.  Dec. 

4)  Prov.  Journ.  1851.  Nov. 
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Die  genannten  Aerzte  suchten  insgesammt  dadurch  den  Genuss  des 
Weizenmehls  erträglich  zu  ma«lh»>  dai*  sto  denselben  in  einer  mechanisch 
etwas  die  Digestion  anregenden  Form  empfahlen.  So  ertheilte  Warren 
(Boston)  den  Ralh,  dem  Weizen  die  Haut  zu  belassen  oder1  dem  daraus  za 
Bereitenden  nachträglich  ein  wenig  Kleie  zuzusetzen.  Ebenso  rühmt  Labor 
rüüer  Kleienbrod,  insonderheit  bei  weiblichen  Individuen,  die  bei  vorhandenen 
Gebärmulteraffektionen  an  Verstopfung  leiden,  welche  die  Folge  ist  zum 
Theil  von  dem  anhaltenden  Liegen,  andererseits  Von  dem  Druck,  den  das 
afficirte  Organ  ausübt  Das  Brod  soll  aus  gleichen  Theilen  Schwarzbrodteig 
und  gewöhnlicher  Kleie  bereitet  und  davon  zu  Anfang  der  Mahlzeit  bis  m 
8  oder  10  Bissen  genossen  werden. 

Collett  empfiehlt  im  Allgemeinen  nurSchwarzbrod  anstatt  des  Weissbrodss, 
welches  er  als  häufige  Ursache  von  Verstopfung  anklagt  und  empfiehlt  ausser- 
dem, Abends  vor  dem  Schlafengehen  ein  Glas   kalten  Wassers  zu  trinken. 

Ich  habe  häufig  mit  vollkommenem  Erfolge  hartleibigen  Personen 
(unter  anderen  der  eigenen  Frau  Mutter)  geralhen,  Morgens  zum  Kaffee 
statt  des  Weissbrodes  etwas  Schwarzbrod,  mit  reichlicher  Butter  bestrichen, 
zu  gemessen.  

Verstopfung  in  Folge  längeren  Opiumgäbrauchs. 

Ausser  den  gewöhnlichen  Mitteln  für  derartige  Fälle  empfiehlt  als  be- 
sonders wirksam  Glay*)  das  Fei  tausi  inspissatum,  sowohl  zum  innerlichen 
Gebrauch  in  Pillenform,  wie  zur  Verwendung  in  Klystiren.  Glay  macht 
indess  besonders  darauf  aufmerksam,  dass  die  auf  solche  Weise  zu  ver- 
wendende Galle  auf  das  sorgfältigste  gewonnen  und  zubereitet  werden  müsse, 
und  gibt  in  diesem  Belange  eigene  Vorschriften. 

Nur  die  Galle  möglichst  junger  Ochsen  soll  genommen  werden.  Man 
soll  dann  zunächst  die  völlig  gesunde  Beschaffenheit  der  Gallenblase  und 
Galle  konstatiren.  Man  lässt  die  Galle  in  ein  Gefass  ausflieasen,  worin  sie 
sedimentirt.  Darauf  wird  sie  in  möglichst  flache  Gefasse  (Teller)  abge- 
gossen und  bei  einer  Temperatur  von  höchstens  30  9  R,  eingedickt  Daraus 
werden  1.  art.  Pillen  bereitet 

Uebrigens  wird  auch  in  sonstigen  Fällen  von  Hartleibigkeit  die  Ochsen- 
galle gebraucht  AUnatt  lässt  sie  in  Klystiren  (frisch)  zu  2  Unzen  applicireo, 
und  schon  Hufeland  empfahl  als  zweckmässig  zum  innerlichen  Gebrauch 
nachstehende  Formel :    Rc.   Fell.  bov.  inspiss. 

Sapon.  med. 
Rad.  Rhei  plv.  Sä  Sj 
Extr.  Tarax.  q.  s. 
et  f.  pil.  pond-  gr.jj» 
S.    Morgens  und  Abends  10  Stuck  zu  nehmen. 


*)  Med.  Tim.  1845.  Nov. 
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Einen  hartnäckigen  Fall  von  Verstopfung  bei  einem  12jährigen  Mftdcbeft» 
welche«  an  hysterischen  Erscheinungen  Mit,  und  wo  wahrscheinlich  ein  zu 
eigitbiger  Gebrauch  des  Opiums  obstruirend  mitgewirkt  hatte,  theilt  J  Pid- 
duck mit  Ab  P.  das  MSdchen  in  Behandlung  nahm,  erbrach  es  fortwäh- 
rend grüogtiftrbte  Flüssigkeiten,  die  wie  ein  Wasserfall  aus  dem  Munde 
strömten.  Kr  verordnete  Natr.  citric,  in  Aq*  amygd.  amar.  und  Dracbmeo- 
dosen  OL  Ricin.  in  einer  Emuls.  amygd,  abwechselnd  davon  4stundlich  m 
nehmen.  Ausserdem  feuchte  Wärme.  Darauf  trat  nach  12  Tagen  der  erste 
Stuhlgang  ein.    Lancet  1858.  VIL  p.  163. 

Gerade  umgekehrt  hat  Barlow  *)  für  gewisse  Fälle  das  Opium  als 
Mittel  gegen  Verstopfung  empfohlen.  Es  ist  nämlich,  wie  er  bemerkt,  eine 
häufige  Ursache  der  Verstopfung  ungewöhnliche  Reizbarkeit  der  MQnduig 
des  Mastdarms»  verbunden  mit  Trägheit  in  den  höheren  Partien  des  Darm- 
kaoals.  Jeder  Stuhlgang  veranlasst  Schmerz  beim  Durchgang  der  Contenta, 
weshalb  der  Kranke  möglichst  jede  Anstrengung  zu  deren  Entleerung  ver- 
neidet. So  werden  sie  zurückgehalten,  härter  und  die  Verstopfung  immer 
hartnäckiger.  In  solchen  oft  noch  durch  kleine  Hämorrhoidalknoten  kom- 
pfccirten  Fällen  wirkt  nach  Barlow  das  Opium  eröffnend,  indem  es  die  er- 
wähnte Reizbarkeit  beseitigt. 

Andere  besonders  empfohlene  Mittel  sind:  das  kalte  Wasser,  das 
Extractum  Nucis  vomicae  (spirituosum),  die  Rinde  von  Rhamnus 
frangul.  und  cathart.,  die  citronsaure  Magnesia,  der  weisse  Senf- 
samen, das  Ol.  Andae,  der  Elektromagnetismus,  die  schwedische 
Heilgymnastik  etc. 

Das  kalte  Wasser  hat  seit  längerem  in  der  Therapie  der  Hart- 
leibigkeit eine  Rolle  zu  spielen  begonnen,  die  gewiss  noch  weiterer  Aus- 
führung werth  ist.  Man  verwendet  dasselbe  in  dreifacher  Weise  (äusserüch 
und  innerlich)  namentlich  mit  gutem  Erfolg  bei  jüngeren  Individuen,  in- 
sonderheit geistig  arbeitenden,  die  eine  sitzende  Lebensweise  fuhren. 

Die  bekannteste  Anwendung  des  kalten  Wassers  ist  die  in  Klysüren.*) 
Schon  Kopp  empfahl  dieselben,  Abend  vor  Schlafengehen  zu  appliciren,  im 
Betrage  von  anfänglich  sechs,  dann  allmälig  bis  zu  zwölf  Unzen  vermehrt, 
und  gab  den  Ratb,  mit  etwas  verschlagenem  Wasser  zu  beginnen  und  dann 
erst  tu  dem  gam  kalten  überzugehen.  Mit  solchen  Klysüren  liess  er  längere 
Seit,  ein  paar  Monate  fbrtfehfen.  Der  letztgedachte  feppsehe  Rath  ver- 
dient bei  erethischen,  empfindlichen  Subjekten  Beachtung;  im  Uebrigen  ist 


1)  Ibid.  1852.  Octbr. 

2)  Vergl.  die  trefflichen  Bemerkungen  von  K*  W.  Atafef  Aber  diesen  Gegen« 
stand:  Handbuch  der  Diätetik.  Bert.  1855.  S.  227  etc.  und  mein  Handbuch  der 
Mitetik.  S.  27a       - 
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aber  gleich  mit  dem  Gebrauch  des  kalten  Wasser«  zu  beginnen,  weil  eben 
eine  Haupt  Wirkung  dieser  KJystire  durch  die  Kälte  vertreten  wird.  Man 
kann  sie  Morgens  oder  Abends  applicireo  oder  zu  beiden  Zeiten  je  nach 
dem  besonderen  Zweck.  Die  abendliche  Applikation  ist  bei  inveterirtar 
Hartleibigkeit  vorzuziehen.  Das  Klyslir  darf  dann  nicht  mehr  ab  etwa 
6  Unzen  fassen,  welche  während  der  Nacht  die  harten  Darmkontenta  aal- 
lösen. Dann  bewirkt  ein  Morgenklystir  voo  6 — 12  Unzen  frischen  Brunnen- 
wassers eine  kräftige  Entleerung.    Anderen  genügt  das  Morgenklystir  alten. 

Eine  zweite  Anwendungsart  des  kalten  Wassers  gegen  Hartleibigkeit 
ist  die,  dass  man  Abends  beim  zu  Bettegehen  einen  Neptungürtel  um  den 
Unterleib  schlägt,  der  bis  zum  anderen  Morgen  liegen  bleibt.  Die  Wirkung 
desselben  fällt  in  der  Regel  höchst  erfreulich  aus.  Endlich  lässt  man  Abends 
zur  genannten  Zeit  zweckmässig  1  oder  2  Glas  kaltes  Wasser  trinken,  nöthigen- 
felles  auch  am  Morgen. 

Erinnern  will  ich  in  Betreff  der  Nützlichkeit  des  in  Rede  befindlichen 
Mittels  noch  daran,  dass  auch  die  exakte  Hydrotherapie  in  der  Behandlung 
der  habituellen  Hartleibigkeit  recht  befriedigende  Resultate  geliefert  hat. 


Das  ExtracL  Nucis  vomic.  (spirituosum)  ist  von  mehreren  Aerzteo 
gegen  Hartleibigkeil  in  Folge  von  Atonie  der  Darmmuscularis,  besonders  im 
höheren  Alter,  empfohlen  worden;  so  von  BouU1),  Hamolle*),  Teissier9) 
u.  a.  Letztgenannter  Arzt  wandte  es  in  Verbindung  mit  adstringirenden  Kly- 
sliren  an.  BouU  will  beobachtet  haben,  dass  das  Extr.  Nucis  vomic  die 
Wirkung  der  Purgantia  bedeutend  steigert,  und  ungeachtet  längeren  Ge- 
brauchs seine  Wirkung  nicht  verliert.  Es  genügt  nach  ihm,  Abends  und 
Morgens  je  eine  Pille,  bestehend  aus  Aloßs  und  Extr.  Rhei  ää  gr.  %  mit 
Extr.  N.  vom.  gr.  ß,  zu  nehmen,  um  1  —  2  Stuhlgänge  zu  bewirken. 

Wenn  noch  Kalomel  beigemischt  wird,  so  pflegen  zwei  biliöse  Stuhl* 
gänge  zu  erfolgen. 

Hamolle  gab  das  Mittel  in  Verbindung  mit  gebrannter  Magnesia  in 
kleinen  oft  wiederholten  Gaben,  und  wie  er  sagt  mit  Erfolg.  (Aehniich  hat 
man  auch  mit  dem  Strychnin  Versuche  angestellt) 


Cort  Rhamni  frang.  et  catharticae.  —  Als  vorzugsweis  zu  be- 
rücksichtigendes MiUel  von  Ditterich*),  forsten,  Ossievr*)  u,  a.  empfohlen. 


1)  Prov.  med.  and  surg.  Joura.  1848.  No.  X. 

2)  L'Union.  1848.  No.  138  u.  139. 

3)  Journ.  de  mtfd.  du  Lyon.  1846.  Septbr. 

4)  N.  med.-chir.  Ztg.  1851.  Jan. 

5)  Gaz.  des  H6p.  1854.  2a 
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Nach  Otsietir  ist  die  mindestens  1  Jahr  alte  Rinde  des  Wegdorn s 
da*  beste  (?)  Purgirmiltel,  welches  vielleicht  der  Arzneischatz  aufzuweisen 
bat  Ohne  allen  Schmerz  soll  sie  breiige  Stuhlentleerungen  bewirken,  keine 
Erschlaffung  der  Darm  wände,  also  auch  keine  fernere  Verstopfung  nach 
dem  Abführen  zurücklassen,  und  eher  die  Verdauung  nebenher  bethätigen 
als  belästigen.  Deshalb  wird  das  Mittel  von  Ditterich  gegen  hartnäckige 
Verstopfung,  verbunden  mit  Störung  des  Appetits  empfohlen.  Dekokl:  5ß 
bis  j  auf  3vj  Kolatur  mit  5ij  Succ.  Liquir»,  alle  3  Stunden  3 — 4  Esslöffel 
voll  zu  nehmen,  oder  nur  vor  dem  Schlafengehen  eine  solche  Portion. 

Auch  Karsten  schreibt  dem  Mittel  eine  tonisirende  Wirkung  zu.  Bald 
nach  dem  Verschlucken  massiger  Dosen  soll  ein  angenehmes  Wärmegefähl 
im  Dnterleibe  entstehen.  Nach  5—6  Stunden,  wohl  auch  später  erfolgen 
gewöhnlich  mehre  Stuhle,  offenbar,  nach  Karsten9 9  Ausdruck,  unter  einer 
angenehmen  Empfindung.  Die  Stuhle  sind  dickbreiig,  kopiös  und  intensiv 
dunkel,  grünlich  gefärbt 

Gumprecht  empfahl  die  Wegdornrinde  als  sicher  wirkendes  Surrogat 
der  Rhabarberwurzel.  Zufolge  dieser  Empfehlung  wurden  durch  Ministerial- 
rescript  die  bayerischen  Aerzte  aufgefordert,  Versuche  mit  dem  Mittel  an- 
xostellen.  Das  Ergebnisse  war  in  seinen  Grundzügen  dies:  Ohne  Zusatz 
too  Mittelsalzen,  Tamarinden  etc.  wirkt  die  Rinde  des  Wegdorns  nicht 
durchgängig  sicher  abführend;  die  junge  Rinde,  sowie  die  alte  in  Pulver- 
form erregen  stets  Debelkeit  und  Erbrechen;  zweckmässige  Form  ist  das 
lofusodecoctum,  in  dieser  veranlasst  es  entweder  keine  oder  geringere  Leib« 
schmerzen  als  die  Senna,  und  hinterlässt  nicht,  wie  die  Rhabarber,  Ver- 
stopfung; die  mittlere  Dosis  ist  5j  auf  Sviij  Kolatur.  — 

(Etabert  gewann  aus  der  Rhamnus  cathartica  einen  rothbräunlichen 
Stoff,  das  Catharlin,  den  man  für  analog  mit  dem  von  Lassaigne  und 
Femalle  in  der  Senna  gefundenen  Cathartin  hält.  'Winkler  und  Binswanger 
isolirten  einen  Stoff,  den  sie  Rhamno-Cathartin  nannten,  und  Fleury 
sein  sogenanntes  Rhamnin.  In  neuester  Zeit  hat  Hepp  (Strassburg)  einen 
dem  WmWer'schen  ähnlichen  Stoff  ausgezogen,  womit  Wiege  (ebendaselbst) 
Versuche  anstellte.  Darnach  ist  der  gemeinhin  Cathartin  genannte  Stoff  bei 
Kindern  in  der  Dosis  von  gT.  j*/4 — »iß  ein  sicheres  Abführmittel,  bei  Er- 
wachsenen aber  selbst  zu  gr.  viij3/4  (oder  5  Decigr.)  weniger  sicher.  Es 
kann  lange  genommen  werden,  ohne  die  Digestion  zu  beleidigen.  Man  gibt 
es  Erwachsenen  am  besten  in  der  Pillenform,  Rindern  in  Syrupen,  doch 
ißt  der  bittere  Geschmack  schwer  zu  maskiren.)  — 


*)  N.  med.-chir.  Ztg.  1852.  August 


n.  3a 


514 

Die  crlroneüsaure  Magnesia  suchten  Ballier1),  Rogt  Delabarre*) 
u.  a.  in  die  Praxis  einzuführen.  Ballier  empfiehlt  seine  sogenannte  Ab- 
führungslimonade,  bestehend  aus  31  Gnnm.  chemisch  reiner  citronensaurer 
Magnesia,  10  Grmm.  kohlensaurer  Magnesia,  15  Gnnm.  durchsichtiger,  gra- 
nuKrter  Citronensäure  und  44  Grmm.  feinem,  durch  Citronensäure  aromaü- 
sirten  Rohrzucker,  welches  Ganze  in  einer  Flasche  Wasser  zu  lösen,  gut 
zuzukorken  und  zu  verbinden  ist.  Alle  Viertelstunde  soll  davon  ein  Glas 
voll  getrunken  werden.  Rogt  Delabarre  empfiehlt  50  Grmm.  citronensäure 
Magnesia,  21/»  Grmm.  Citronensäure,  150  Grmm.  Syrup.  spl.  and  530  Grmm. 
Wasser. 

Statt  der  citronensauren  Magnesia  bevorzugt  Potton  *)  das  neutrale, 
citronensäure  Natron. 

Ich  habe  des  Versuchs  wegen  die  Dalüer'scht  Mischung  nachgeahmt 
und  fand  sie  namentlich  weibKchen  Individuen  in  mehren  Fällen  zusagend, 
doch  nicht  immer  auf  die  Dauer. 


Die  weissen  Senfsamen.  —  Herrn  Turner*)  gelang  es,  nachdem 
er  zuerst  mit  diesem  Mittel  an  sich  selbst  experimentirt  hatte,  dasselbe  als 
Evacuatorium  in  die  Praxis  einzuführen,  und  die  Mode  zeigte  sich  ihm  so 
dienstwillig,  dass  es  bald  in  universellen  Ruf,  sogar  als  wirksam  gegen 
Steinbeschwerden  und  Leberkrebs  kam.  Dosis:  3maJ  täglich  1  Theelöffel 
vaH  Das  Wahre  an  der  Sache  besteht  darin,  dass  die  Senfsamen  bisweilen 
katarrhalische  und  dyspeptische  Zustände  der  Magen-  uud  Darmschleimhaut, 
wenn  sie  auf  Torpor  dieser  Membranen  beruhen,  zu  heben  vermögen,  wo- 
von denn  Hegulirung  des  Stuhlgangs  eine  natürliche  Folge  ist  Ein  Ana- 
logon  ist  die  frühere  Empfehlung  der  Zeitlosensamen  zu  4mal  täglich  1  Thee- 
töffel  bis  V»  Glas  voll  von  einem  wässerigen  Aufguss  (5ij  auf  Lb.  j  Wasser) 
durch  Sproule*).  

Oleum  Andae.  —  Ein  neues  Purgans,  auf  Reedwoods,  Prof.  <L  pharm. 
Chemie,  Empfehlung  von  Alexander  Ure6)  versucht  (Gewonnen  aus  den  Sa- 
men der  Anda  Gomesii,  einer  Euphorbiaceenart  [Monoecia  Mona* 
delphia]  Brasiliens.  Dosis  20 — 30  Tropfen.  Es  erregt  nicht  wie  OL 
Crotonis  Brennen  im  Halse,  seilen  Uebelkeit  und  bewirkt  ohne  besondere 
Beschwerden  nach  einigen  Stunden  Oeflhung.     (Ganz  neuerdings  wurde  von 


1)  Buch.  Ann.  1851. 

2)  Repert.  f.  d.  Pharm.  138. 

3)  Gaz.  des  Höp.  1850.  32. 

4)  Die  Heilkraft  d.  weissen  Senfs.    Aus  d.  Franz.    Hamb.  1853. 

5)  Med.  Tim.  1844.  Mo.  234. 

6)  Ibid.  1849.  Aug. 
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ffRorke  das  Oel  von  Aleurites  triloba  als  Purgans  empfohlen:  L'Ünkm 
med.  185a  No.  62.)  

Der  Elektromagnetismus.  —  Von  Cumnring1),  R.  Christüon2), 
Troi$*)  u.  a.  versucht,  angeblich  mit  Erfolg.  Ich  will,  zumal  ich  selbst 
keinen  Versuch  damit  angestellt  habe,  die  Wirksamkeit  des  Mittels  nicht 
apriorisch  in  Abrede  stellen,  aber  es  scheinen  mir  die  bisherigen  Erfahrungen 
darüber  noch  zu  wenig  begründet  zu  sein,  als  dass  man  sie  zur  Basis  einer 
günstigen  Beurtheilung  machen  könnte,  und  bieten  manches,  was  auch  noch 
einer  anderen,  als  der  dafür  angenommenen  Erklärung  fähig  ist. 

Davon  macht  selbst  der  übrigens  sehr  interessante  Christison'sche  Fall 
keine  Ausnahme. 

Ein  Mann  von  74  Jahren  litt  seil  einiger  Zeit  an  hartnäckiger  Ver- 
stopfung. Er  hatte  erst  in  vier  Wochen  und  seitdem  wieder  in  drei  Wochen 
keine  Ausleerung  gehabt  Merkwürdiger  Weise  waren  die  Beschwerden, 
welche  dieser  Zustand  mit  sich  führte,  bei  weitem  nicht  so  erheblich,  afe 
um  halle  vermuthen  sollen,  und  obgleich  das  ganze  Abdomen  derwaassen 
ausgedehnt  war,  dass  die  Beinkleider  nicht  mehr  zugeknöpft  werden  konnten. 
Ein  Terpenlinklyslir  bewirkte  eine  enorme  Ausleerung  von  Fäkalmassen  ver- 
schiedener Konsistenz.  Dieselbe  Erscheinung  folgte  auf  eine  Gabe  Kalomel 
out  Jalape.  Letztere  wurde  am  zweiten  Tage  wiederholt,  und  folgte  jetzt 
nur  ekle  gewöhnliche  Ausleerung.  Der  Leib  blieb  uqgeachtet  dieser  Eva- 
kuationen  immer  noch  bedeutend  angetrieben,  und  selbst  dann  noch,  als 
weitere  zwei  Drachmen  Terpentinöl  und  sechs  Drachmen  Ricinusöl  applicirt 
worden,  worauf  nur  zwei  unbedeutende  weiche  Ausleerungen  erfolgten. 
Ckritäson  schloss  nun  hieraus,  dass  die  Darmrauscularis  wenigstens  theü- 
weis,  namentlich  am  Cöcum  und  absteigenden  Kolon  ihren  Tonus  einge- 
büßt, und  versuchte  deshalb  wiederholt  die  Wirkung  des  Galvanismus 
auf  den  Bauch,  dessen  Ströme  bald  von  vorn  nach  hinten,  bald  von  einer 
Seite  zur  anderen  geleitel  wurden.  Dadurch  sollen  Ausleerungen  bewirkt 
uod  die  Thätigkeit  des  Darmkanals  vollständig  geregelt  worden  sein. 

Man  ist  aber  in  der  Regel  viel  zu  leicht  geneigt,  unter  solchen  Um- 
ständen einem  exceptionellen  Mittel  Wirkungen  zuzuschreiben,  ohne  zu  be- 
denken, dass  ein  reines  ungetrübtes  Drtbeil  über  dasselbe  schwerlich  je  ge- 
wonnen werden  kann,  wenn  zuvor  mancherlei  andere  und  zum  Theil  ener- 
gische Potenzen  eingewirkt  haben.  Die  nachträgliche  Entwickelung  der 
Wirkungen  solcher,  die  so  häufig  später  während  eines  blossen  Zusehens 
und  Abwartens  hervortritt,    mehr- weniger  vom  Nalurbestreben  unterstützt, 


1)  Lond.  med.  Gaz.  1850.  Jan.  —  Cf.  Canst.  Jahresber.  1851.  IV.  284. 

2)  Monlhl.  Journ.  1853.  Septbr. 

3)  Gor.  per  ?erv.  ai  progr.  etc.    Genuajo  1840.  Febbr. 
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Wird  nicht  in  Anschlag  gebracht.  Es  geht  in  diesem  Belange  z.  B.  gerade 
so,  wie  bei  Kranken,  die  aus  Ungeduld  über  ihre  sich  verzögernde  Gene- 
sung ihren  Arzt  wechseln.  Der  neue  Arzt  hat  oft  kaum  8  oder  14  Tage 
lang  behandelt,  da  bessert  sich  schon  der  bisher  langsam  zum  Guten  vor- 
rückende Zustand.  Der  zweite  Arzt  hat  also  geholfen.  Ein  wenig  scharf- 
sinniges Also  der  Laien;  denn  in  zahlreichen  Fällen,  wo  ferner  ein  ab- 
wartendes oder  wenigstens  indifferentes  Verfahren  beobachtet  wurde,  ist  zu 
konstatiren,  dass  der  endliche  Umschwung  auch  ohne  den  vorgenommenen 
ärztlichen  Wechsel  eingetreten  sein  würde. 

Die  Möglichkeit,  dass  der  Elektromagnetismus,  der  Galvanismus  io 
Fällen  die  ihm  zugetraute  Wirkung  prästirt  ist  einzuräumen;  dies  zu  be- 
haupten jedoch  istvor  Darleguog  einer  hinlänglichen  Zahl  exakter  Beobach- 
tungen nicht  statthaft 

Die  schwedische  Heilgymnastik.  —  Schon  Piorry  empfahl  das 
Kneten  des  Unterleibes  nach  dem  Verlauf  der  Gedärme.  Es  ist  diese  passin 
Bewegung  ein  wohl  zu  beachtendes  Hülfsmittel,  dem  wiederum  die  neuere 
Zeit  besondere  Aufmerksamkeit  zugewendet  hat  Aber  eben  diese  anüeber- 
treibungen  reiche  und  in  jeder  Hinsicht  in  den  weiteren  Kreisen  exklosh 
und  prinzipiell  auf  das  Materielle  gerichtete  Zeit  hat  auch  entgegengesellt 
den  Fehler  begangen,  Ling's  Methode,  wie  einst  die  Priessnitzsche,  für 
universell  zu  erklären:  die  schwedisch  heilgymnastischen  Erwerbs -Institute 
möchten  alle  übrige  Therapie,  ja  zum  Theil  überhaupt  wohl  das  wissen- 
schaftliche Element  annulliren. 

Ich  will  in  Betreff  meiner  obigen  Andeutung  über  eine  rationelle  Be- 
handlung scwohl  der  Gasansammlungen  im  Darmkanal  wie  der  habituellen 
Hartleibigkeit  von  hier  aus  Gelegenheit  nehmen,  einige  herbehörige  Bemer- 
kungen nachzutragen. 

Die  Anwendung  gymnastischer  Mittel  gegen  alle  solche  Zustände  beruht 
auf  dem  durchstehenden  Naturgesetz ,  wonach  Bewegung  das  oberste  Medium 
für  das  lebensfrische  Gedeihen  alles  Organischen  ist.  Dies  Gesetz  hatten 
bereits  die  Griechen  so  gut  erkannt,  dass  sie  im  Interesse  der  Auferziehung 
und  Erhaltung  eines  gesunden  kräftigen  Menschenschlags  die  öffentliche 
Hygiene  in  weitestem  Umfange  darauf  begründetem  Alle  Arten  der  Leibes- 
übungen standen  bei  ihnen  in  Ansehen,  wie  bei  keinem  anderen  Volk. 
Dies  hatte  in  Bezug  auf  die  griechische  Medizin  den  Einfluss,  dass  sie  sich 
eine  eigentümliche  Einfachheit  erhielt,  während  wir  bei  den  trägen,  den 
Leibesübungen  abholden  Aegyptern  das  Gegentheil,  einen  sehr  zusammenge- 
setzten, die  wunderlichsten  pharmaceutischen  Mixta-composita  enthaltenden 
Arzneischatz  in  Gebrauch  finden. 

Unsere  Zeit,  auch  die  neueste,  darf  sich  ohne  Scheu  auf  jenen  alt- 
griechischen Standpunkt  stellen,  indem  sie  das  erwähnte  Naturgesetz  aner- 
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kinnt  und  im  Grossen  darauf  eine  Therapie  gründet,  die  alle  medikamen- 
töse Quacksalberei  unmöglich  macht ,  weil  sie  zuoberst  die  Selbstspenden 
der  Naturhülfe  für  ihre  Zwecke  verwerthet 

Die  zahllos  empfohlenen  Purgirmittel,  die  Aromaticä,  Amara  etc.  dienen 
in  ihrer  übertriebenen  Anwendung  zu  weiter  nichts,  als  anhaltende  Reizung 
der  Dannschleimhaut  hervorzurufen,  wo  denn  endlich  deren  Folgen  nicht 
ausbleiben  können:  beständige  Blähungsbeschwerden,  dyspeptische  Zustände, 
Torpor,  Verstopfung.  Es  verdient  deshalb  jedes  Bestreben  Anerkennung, 
welches  von  diesem  verderblichen  Wege  ablenken  und  den  mehr  naturge- 
mässen  einschlagen  will.  Aber  es  heisst  den  zu  gewinnenden  Vortheil  schon 
im  Vorwege  wieder  aufgeben,  wenn  man  solchem  Bestreben  eine  einseitige 
Richtung  gibt  Hehr  oder  weniger  geschieht  dies  von  Seiten  derer,  die 
exklusiv  darauf  bestehen,  nur  in  der  schwedischen  Heilgymnastik  das  ent- 
sprechende Medium  der  Hülfe  erkennen  zu  wollen. 

Das  Mittel,  um  welches  es  sich  handelt,  heisst  Bewegung,  die,  wie  sie 
triebst  vielseitige  Modifikationen  zulässt,  eben  darnach  für  die  individuellen 
Heilzwecke  höchst  vielseitig  zu  modificiren  ist.  Bewegung  verheisst  sowohl 
dem  Blut-  und  Säfteumtrieb  und  Umsatz  die  möglichste  Annäherung  an 
die  physiologische  Norm,  wie  den  beiheiligten  muskulösen  Apparaten  den 
für  ihre  naturgemässe  Funktionsfähigkeit  erforderlichen  Grad  von  Energie. 
Was  auf  diese  Weise  das  genannte  physikalische  Mittel  leistet,  ist  nimmer- 
mehr durch  die  bekannten  Stoffe  von  einförmiger,  temporärer,  wandelbarer 
Wirkung  zu  ersetzen,  und  vor  seinem  nachhaltigen  Einfluss  halten  weder 
Blähungsbeschwerden  noch  Verstopfung  stich.  Es  ist  in  der  That  diesen 
Krankheitszuständen  gegenüber  die  Bewegung  sowohl  ein  Carminativ  als 
Evacuans  und  für  die  Dauer  von  allen  das  beste. 

Es  muss  für  die  individuellen  Fälle  der  Beurtheilung  des  Arztes  über- 
lassen bleiben,  welche  Modalität  der  Bewegung  die  zweckentsprechende  sei, 
ob  vorläufig  mehr  die  passive,  oder  ob  schon  die  aktive,  oder  ob  beide 
und  in  welchem  Grade.  Aber  es  würde  ohne  sonstige  Regelung  der  Le- 
bensweise doch  die  Bewegung  nur  eine  theilweise  Hülfe  enthalten,  sie  muss 
namentlich  durch  zweckmässige  Diät  unterstützt  werden.  In  gesunden  wie 
in  kranken  Tagen  kommt  es  behufs  ungestörter  Gesundheit  auf  Beobachtung 
des  richtigen  Verhältnisses  zwischen  diätetischen  Genüssen  und  Bewegung 
an.  Bei  den  meisten  Zuständen  von  Blähungsbeschwerden  und  habitueller 
Verstopfung  spielt  eine  träge,  spende  Lebensweise  in  Gemeinschaft  mit  zu 
reichlicher  Nahrung  die  Hauptrolle,  wenigstens  bleiben  diejenigen,  die  bei 
ihrem  Zimmerhüten  und  Stillsitzen  im  übrigen  nüchtern  und  massig  leben» 
in  der  Regel  weit  länger  von  den  resp.  Uebeln  befreit,  als  die,  welche  in 
derselben  Lage  diätetischen  Genüssen  mit  einer  gewissen  Ueppigkeit  huldigen. 

Soll  deshalb  die  Bewegung  als  therapeutisches  Agens  je  nach  ihrer  Art 
von  Erfolg  sein,  so  muss  dem  Patienten  eine  solche  Diät  vorgeordnet  werden, 
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die  durchaus  frei  von  den  früher  die  Krankheil  begünstigenden  Mängeln  ist, 
Sie  darf  zunächst  der  Menge  nach  nicht  das  Maass  einer  verhältnismässig 
mittleren  Nährfähigkeit  überschreiten ,  und  dabei  weder  zu  reizend  noch  zu 
fode  sein.  Des  weiteren  enthalte  sie  nicht  von  einer  Sorte  der  Nährmittel 
zu  viel,  während  von  anderen  zu  wenig,  namentlich  sei  sie  streng  bemessen 
in  Hinsicht  auf  Amylum- hallige  Substanzen  und  solche,  die,  wie  Kohl  uod 
gewisse  Hülsenfrüchte,  vorzugsweis  gern  Blähungen  zu  veranlassen  pflegen 
Endlich  ist  in  Ansehung  der  Zeit  des  Geniessens  möglichste  Regelmässig- 
keit wünschenswerte 

Von  besonderer  Wichtigkeil  ist  eine  gleichzeitige  sorgsame  Hautkultur. 
Man  trifft  bei  Patienten  der  fraglichen  Kategorie  in  der  Regel  eine  träge 
Funktion  der  allgemeinen  Bedeckungen,  es  fehlt  ihnen  die  gesunde  Lebens- 
frische, oft  sind  sie  spröde,  trocken,  rauh  anzufühlen  und  verrathen  das 
Gesunkensein  ihrer  organischen  Energie  schon  durch  ihre  Farbe.  Hier 
passen  für  den  Anfang  am  besten  wiederholte  laue  Bäder,  darauf  Abrei- 
bungen mit  kaltem  Wasser,  insonderheit  in  der  Circumferenz  des  Abdomens 
und  schliesslich  kalte  Bäder. 

Wenn  wir  nun  zu  dem  erörterten  therapeutischen  Hülfekomplex  einzelne 
zeitweis  zu  verwendende  Mittel  hinzufügen,  so  haben  wir  ungefähr  das,  was 
nöthig  ist,  um  mit  Erfolg  die  der  Betrachtung  vorliegenden  Beschwerden 
zu  beseitigen. 

Zu  diesen  beiläufigen  Mitteln  gehören  die  Lavements,  unter  welchen 
die  von  kaltem  (in  einzelnen  Fällen  auch  von  warmem)  Wasser  eine  vor- 
zügliche Stelle  einnehmen,  ferner  mehre  der  bekannten  Purgirstoffe:  OL 
Ricini,  Kalomel,  Rhabarber  mit  Aloe  etc.,  bisweilen  die  fetten  Oele  in 
grossen  Dosen  per  os  et  anum:  Olivenöl,  Leinsamenöl,  ausserdem  die  Wärme 
in  Form  der  warmen  Deberschläge  über  den  Unterleib,  dann  wann  auch 
Opiate,  und  zur  Unterstützung  der  Verdauung  und  Tonisirung  der  Schleim- 
haut bald  Säuren,  bald  Amara  und  Aromatica.  Aber  man  vergesse  nie, 
dass  unter  keinen  Umständen  diese  letztgenannten  und  ähnliche*)  Mittel 
sich  zum  Inhalt  einer  eigenen  Behandlungsmethode  eignen,  durch  welche 
ohne  Zuziehung  der  diätetischen,  gymnastischen  und  hydropathischen  Hülfen 
eine  völlige  und  bleibende  Genesung  herzustellen  wäre;  sie  sollen  eben,  im 
Gegensatz  zu  ihrer  bisher  gewöhnlich  vorwiegenden  Verwendung,  nur  bei- 
läufige, für  fernerhin  mehr  und  mehr  entbehrlich  zu  machende  Assisteuz- 
mittel  in  solchen  Fällen  sein,  wo  momentane  Erleichterung  im  Kurzweck 
liegt,  und  wo,  ohne  die  nöthige  Vorbereitungsfrist  hinler  sich  zu  haben, 
die  erst  nach  und  nach  erfolgende  Wirkungsentfaltung  der  diätetisch-hygie- 
nischen Einflüsse  bislang  noch  nicht  zur  Geltung  gelangen  konnte. 


*)  Wie  z.  B.  die  Composita  (und  Geheimmittel)  von  Morison  und  dem  Preuss. 
Sanitätsrath  Herrn  Dr.  Moritz  Strahl. 
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Sechste  ttnlerorbnung. 
Krankheiten  des  Lebersystems. 

Ente«  Kapitel. 

Hyperämien  und  Efitzfindoogen. 

L  Hyperämien« 
1.    Die  mechanische  oder  Stauungshyperämie  der  Leber» 

Im  Allgemeinen  erweist  sich  die  Therapie  gegen  vorbezeichnete  Affek- 
üod  mehr  weniger  hülflos,  und  zwar  aus  dem  naheliegenden  Grunde,  weil 
selbige  nur  einen  der  vorgeschobenen  pathologischen  Posten  bildet,  deren 
gemeinsames  Gros,  meistens  in  organischen  Veränderungen  bestehend,  ge- 
wöhnlich unseren  Einwirkungen  unnahbar  bleibt 

Die  Aufgabe,  welche  vorliegt,  formulhrt  sich  übrigens  leicht:  man  suche 
nach  Möglichkeit  das  mit  Blutüberfüllung  belastete  Organ  zu  erleichtern 
ud  den  Rückschlag  der  allgemeinen  Krankheit  auf  das  Geschäft  der  Ver- 
dauung und  Ernährung  zu  massigen. 

Die  Beschaffenheit  des  Zustandes  legt  es  nahe,  zeitweis  gelind  anti- 
phlogistisch zu  verfahren;  man  lässt,  wie  dies  auch  bei  entzündlichen  Krank- 
heiten des  Darmkanals  von  mehreren  angerathen  worden,  Blutegel  an  den 
AAerrand  setzen,  die  deshalb  hier  promter  als  am  Bauch  selbst  wirken, 
weil  sie  die  mit  dem  Pfortadersystem  zusammenhängenden  Hämorrhoidalge- 
fUse  unmittelbar  entlasten.  Einen  maassgeblicheo  Unterschied  habe  ich 
freilich  in  diesem  Belange  nicht  beobachten  können.  Nach  Preriohs  *)  kann 
man  auch  einige  Schröpfköpfe  au!  die  Lebergegend  setzen.  Man  sei  indees 
mit  den  Blutentziehungen  nicht  freigebiger,  als  durchaus  nöthig,  damit  der 
Kranke,  dem  überhaupt  schon  Schwäche  droht,  nicht  direkt  an  Kraft  iu 
sehr  beeinträchtigt  werde.  Lieber  unterstütze  man  das  entziehende  Verfahren 
durch  milde  Abfubrsalze,  etwa  in  Verbindung  mit  Rhabarber. 

Für  Fälle,  wo  die  Störungen  im  Kreislauf  nicht  allzu  drohender  Art 
sind,  empfiehlt  Frerichs  (loc.  eil)  den  Versuch  mit  dem  Kissinger  Ra- 
goczy  oder  Karlsbader  Mühlbrunnen.  (Cf.  Dtsch.  Kim.  No.  13.  1858. 
S.  126.  und  die  weiter  unten  citirte  Schrift  von  Fleckles.) 

Wo,  wie  meistens,  Herzkrankheiten  (Stenosen  der  venösen  Ostien  etc.) 
n  Grunde  hegen,  kann  die  Digitalis  gegeben  werden,  doch  ist  dabei  zu 


*)  D.  med.  Klinik.  Bd.  I.  Klin.  der  Lebrkrkhteo.    Braunstfiwttg,  1656.    Brater 
Bind.  Seite  378. 
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bedenken,  dass  sie  bei  lange  fortgesetztem  Gebrauch  leicht  den  Hagen  be- 
lästigt Sollte  sieb  letzterer  empfindlich  zeigen,  so  kann  die  Applikation 
von  Blutegeln  nöthig  werden ,  mitunter  sind  flüchtige  Vesikatore  von  Nutzen, 
innerlich  reizmildernde  oder  gelind  tonisirende  Substanzen,  ein  Rheuminfns 
mit  etwas  narkotischem  Zusatz  etc. 

Wenn  hydrämische  Erscheinungen  hervorzutreten  beginnen,  ist  natürlich 
der  Fortgebrauch  der  Salze  als  zu  sehr  verflüssigender  Stoffe  nicht  weiter 
indicirt,  und  man  interponire  statt  ihrer  die  Rhabarber,  Aloe  und  dergleichen, 
wo  nöthig  in  Verbindung  mit  einem  Aromalicum. 


2.    Hyperämie  der  Leber  in  Folge   von  aktiven  oder  passiven 

Kongestionen. 

Hieher  gehört  die  mehr  oder  weniger  habituelle  Hyperämie  der  Leber, 
welche  als  Begleiterin  der  früher  prägnant  sogenannten  Unterleibsplethora, 
bei  reichlich  geniessenden  und  dabei  eine  träge,  sitzende  Lebensweise 
fuhrenden  Individuen  vorkommt.  Therapeutisch  ist  Regelung  der  Diät,  Ver- 
meidung der  schwer  verdaulichen,  blähenden  Dinge,  überhaupt  auch  des  zu 
reichlichen  Essens,  wobei  mehr  Blut  erzeugt  als  verbraucht  wird,  Bewegung 
und  reichlicher  Aufenthalt  im  Freien  etc.  in  Betreff  dieses  Zustaodes  die 
Hauptsache.  Als  pharmazeutische  Unterstützungsmittel  können  mit  einiger 
Vorsicht  Abfuhrsalze  mit  bitteren  Mitteln  (Rhabarber  etc.)  in  Anwendung 
kommen. 

In  einzelnen  solchen  Fällen,  die  kürzlich  zu  meiner  Behandlung  ge- 
langten, beobachtete  ich  trefflichen  Erfolg  von  dem  längere  Zeit  fortgesetzten 
Gebrauch  des  Karlsbader  Wassers.  Es  ist  indess  nöthig,  dass  eine  solche 
Kur  mit  einiger  Konsequenz  fortgesetzt,  und  nicht  gleich  abgebrochen  werde 
wenn  sich  etwas  Besserung  zu  zeigen  anfängt  Als  Nachkur  eignen  sich 
bittere  Mittel,  besonders  Rhabarberinfuse,  so  wie  es  andererseits  durchaus 
unerlässlich  ist,  wenn  der  Kranke  der  Dauer  seiner  Herstellung  gewies  sein 
soll,  dass  sehr  lange  Zeit  hindurch  eine  exakt  regelmässige  und  gewählte 
Diät  und  anhaltende  hygienische  Sorgsamkeit  beobachtet  werde. 

In  den  Fällen ,  wo  deutlichere  Irritationszustände  sich  bemerkbar 
machen,  applicirt  man  einige  Blutegel  ad  anum  und  gibt  innerlich  die  ge- 
nannten Salze. 

Ein  bestimmteres  antiphlogistisches  Verfahren  verlangen  die  aus  trau- 
matischen Anlässen  entspringenden  Hyperämien. 

Unter  Mitwirkung  von  Fehlern  in  der  Lebensweise  entstehen  akute 
Leberhyperämien  ziemlich  häufig  zur  heissen  Jahreszeit,  während  der  trocken- 
heissen  Sommermonate,  sowie  subakute  oder  mehr  chronische  gegen  Sommers- 
eode  und  im  Beginn  des  Herbstes,  wenn  die  Felder  frei  geworden,  und 
vorzugsweis  dann  in  sumpfigen  Gegenden. 
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Die  akute  Hyperämie  dieser  Art  erfordert  gleichfalls  eine  antiphlogistische 
Kur,  Blutegel  an  den  Afterrand  und  Abfuhrsalze.  Bisweilen  leisten  Mineral- 
sauren  Dienste.  Aeusserlich  finden  laue  Sitzbäder  eine  zweckmässige  Ver- 
wendung. Wenn  gleichzeitige  Darmreizung  mit  diarrhoischen  Erscheinungen 
auftritt,  so  sind  diese  als  spontane  Ableitungen  nicht  sofort  zu  unterdrücken. 
Werden  sie  indess  anhaltend  und  lassen  Schwächung  befürchten,  so  sucht 
man  sie  mit  Vorsicht  zu  beseitigen.  Auch  Brechmittel  sind  empfohlen 
worden.  Man  kann  ihre  Wirkung  antagonistisch  durch  den  auf  den  oberen 
Theil  des  Darmschlauchs  ausgeübten  Reiz  und  ausserdem  durch  ihre 
mechanische,  das  Leberorgan  während  des  Brechaktes  gleichmässig  kom- 
primirende  Einwirkung  erklären. 

Was  die  zweite  Form  dieser  Hyperämie,  die  mehr  chronisch  verläuft, 
betrifft,  so  hat  hier  die  Behandlung  frühzeitig  ein  vorzügliches  Augenmerk 
auf  das  Blutsystem  zu  richten;  denn  es  zeigt  sich  immer  bald  Neigung 
des  Bluts,  eine  anämische  Beschaffenheit  anzunehmen,  und  die  Kräfte  der 
Kranken  sind  in  Gefahr,  rasch  abzunehmen.  Deshalb  ist  eine  nach  Ver- 
häJtniss  roborirende  Behandlung  gleich  von  Anfang  an  innezuhalten,  in  der 
namentlich  die  diätetischen  Mittel,  dann  auch  Eisenpräparate  zu  verwenden  sind. 

Als  Darm-betbätigende  Mittel  passen  hier  die  salinischen  Stoffe  nicht; 
statt  ihrer  gibt  man  die  bitteren  Mittel  wie  Rhabarber  mit  Aloe,  auch 
Koioquinthen  etc.  in  kleinen  Dosen.  Brechmittel  können  versucht  werden, 
jedoch  nur  im  Anfange  der  Krankheit.  In  manchen  Fällen  werden  auch  die 
abgenannten  Mineralbrunnen  mit  einigem  Erfolge  benutzt 

Nur  mit  Vorsicht  darf  aus  dem  schon  angegebenen  Grunde  von  dem 
oft  empfohlenen  Quecksilber  Gebrauch  gemacht  werden.  (Kalomel.  Ein- 
reibungen der  grauen  Salbe.)  Wo  deutliche  dysämische  Erscheinungen  be- 
reits hervorgetreten  sind,  ist  es  besser,  auf  diese  Mittel  ganz  zu  verzichten. 

Eines  besonderen  Lobes  von  Seiten  mancher  Aerzte  erfreuen  sich  (zum 
Theil  mit  Recht)  die  ableitenden  Mittel:  Vesikatore,  Mozen,  Haarseile  etc. 
(/.  Frank,  Lind,  Portal,  Pringle,  Haspel  *)  u.  a.)  Sie  sind  allerdings  in 
Fällen  von  entschiedenem,  grossem  Nutzen,  nur  versäume  man  während 
ihrer  Anwendung  um  so  weniger,  für  eine  leicht  verdauliche  und  dabei  gut 
nährende  Kost  zu  sorgen. 

Ist  man  überzeugt,  dass  die  Hyperämie  der  Leber  vorwaltend  in  der 
Bedeutung  einer  Begleiterin  von  Interraittensprozessen  auftritt,  so  liegt  nahe, 
zum  Chinin  zu  greifen.  Aber  nicht  ohne  Vorbereitung  darf  dies  geschehen, 
man  rauss  zunächst  gegen  die  Hyperämie  wirken;  dann  kann  man  neben 
diätetischer  Pflege  das  Febrifugum  mit  Opium  verordnen,  ein  Zusatz,  der 
hier  sich  meistens  sehr  vorteilhaft  erweist 


*)  Malad,  de  l'Algärie.  1850. 
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In  Bezug  auf  die  einen  Intermittensprozess  begleitende  Leberhyperämie 
ist  indess  zu  erinnern  v  dass  bisweilen,  wenigstens  für  die  Dauer  alle  Heil- 
versuche vergeblich  sind,  wenn  nicht  ein  Ortswechsel,  eine  Entfernung  ans 
der  Malariaregion  eintreten  kann. 

Ueber  die  Behandlung  der  Ausgänge  in  Abscessbildung,  Speckinfiltra- 
tion etc.  das  Nähere  bei  Erörterung  dieser  Zustände. 


II.    Entzündungen, 


1.  Akute  Entzündung  des  Deberzugs  und  Parenchyms  der  Leber. 
Epihepatilis  et  Hepatitis  acuta. 

Die  Behandlung  beider  Affeklionen  sowie  der  Entzündung  der  Gallen- 
blase und  Gallengänge  fällt  so  ziemlich  in  Eins  zusammen,  und  ist  diese 
selbst  eigentlich  nur  eine  Erweiterung  der  Behandlung  jener  hyperämischeo 
Zustände  akuten  Verlaufs ,  von  welchen  soeben  die  Rede  war.  Man  verfährt, 
indem  man  sich  nach  der  Anschwellung  und  Empfindlichkeit  der  Leber- 
gegend und  dem  begleitenden  Reflex  in  der  Blutwelle  richtet,  antiphlogistisch. 
Nur  bei  hohen  Graden  aktiver  Entzündungen  des  Organs  sind  die  früher 
allgemein  für  unerlässlich  erachteten  Aderlässe  statthaft,  in  allen  übrigen 
Fällen  reichen  Blutegel  (ad  anum),  je  nach  der  Intensität  der  Symptome 
mehr  oder  weniger,  aus.  Ist  nicht  etwa  schon  spontane  Diarrhoe  in  Folge 
des  Krankheitsprozesses  an  sich  vorhanden,  sucht  man  durch  die  obgedachften 
Abführmittel  auf  den  Darmkanal  abzuleiten.  Der  Kranke  müss  eine  ruhige 
Bettlage  und  strenge  Diät  beobachten,  geniesse  kühlendes,  säuerliches  Ge- 
tränk und  werde  wo  möglich  vor  Aufregungen  geschützt. 

Blasenpflaster  zeigen  sieb  auch  hier  dienlich,  nachdem  der  Reizcharakter 
ach  verloren.  Desgleichen  Emetiea,  wenn  nicht  wegen  allzu  starker  Hype- 
rämie mechanischer  Nachtheil  etwa  davon  zu  befürchten  ist 

Zeichnet  die  Affektion  sich  durch  heftige  Schmerzen  aus,  als  deren 
Ursache  man  eine  direktere  Nervenreizung  vermutfaen  darf,  so  macht  man 
füglich  warme,  auch  narkotische  UeberscMäge  und  gibt  innerlich  Aq.  Lau- 
rocerasi,  Extr.  Beilad.,  Opium  etc.  Auch  warme  Bäder  leisten  manchmal 
vorzügliche  Dienste. 

Früher  war  es  gewissermaassen  stereotyp  geworden,  Kalomel  mit  Opium 
und  Einreibungen  der  grauen  Quecksilbersalbe  zu  verordnen.  Man  ist  mit 
Recht  gegenwärtig  von  diesem  Verfahren  ziemlich  zurückgekommen,  selbst 
in  England,  dessen  Enthusiasmus  für  Quecksilber  bei  hyperämisch -entzünd- 
lichen Leberaffektionen  bekannt  ist, 
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Schon  Stokes*)  bemerkt,  er  sei  der  Meinung,  dass  es  viele  Fälle  von 
Hepatitis  gebe,  in  welchen  die  Anwendung  des  Merkurs  unnölhig  sei;  be- 
sonders scheint  er  ihm  bei  Individuen  von  überhaupt  schwacher  Konstitution 
entbehrlich  zu  sein. 

Es  wird  im  Allgemeinen  gerathen,  während  des  Stadiums  der  heftigsten 
Entzündung  vom  Gebrauch  des  Merkurs  abzustehen  (auch  von  Stokes),  und 
ihn  erst  nach  Anwendung  der  Blutentziehungen  und  der  Ableitungen  auf 
den  Dannkanal,  wenn  der  Schmerz  und  die  Reizerscheinungen  noch  nicht 
vollends  schwinden  wollen,  zu  verordnen. 

Namentlich  aber  soll  man  nach  Stokes  auf  die  Anwendung  des  Kalo- 
mels  verzichten,  wenn  der  obere  Theil  des  Darmkanais  mitafBcirt  ist,  weil 
dann  bei  seinem  Gebrauch  gewöhnlich  Erbrechen  und  Steigerung  des  Fiebers 
eintritt.  Stokes,  Graves  u.  a.  empfehlen  für  diesen  Fall  die  Einreibungen 
der  grauen  Quecksilbersalbe.  Indess  diese  leisten  auch  jetzt  noch  keinen 
wesentlichen  Nutzen  und  man  begnügt  sich  besser  mit  wiederholten  Appli- 
kationen von  Blutegeln  und  den  oberwähnten  Ableitungen  auf  den  Darmkanal. 


2.    Die  übrigen  Formen  der  Leberentzündung. 
Prolegomena. 

Ich  hätte  diese  Leberaffektionen  zum  Theil  füglich  in  dem  Abschnitt 
von  der  chronischen  Hyperämie  abhandeln  können,  ziehe  es  aber  vor,  sie 
gesondert  zn  erörtern,  weil  sie  alle  das  Gemeinsame  haben,  organische 
Veränderungen  von  eigentümlicher  Art  mit  sich  zu  führen,  die  sich  bei 
der  gewöhnlichen  einfachen  Hyperämie  nicht  vorfinden.  Es  gibt  eine  Reihe 
krankhafter  Veränderungen  der  Leber,  die  kurz  oder  während  längerer  Zeit 
unter  Erscheinungen  von  Hyperämie  verlaufen,  dann  aber  als  Ausgänge 
eines  schleichenden,  seinem  ersten  Entstehen  nach  mehrweniger  dunklen 
Krankheitsprozesses  in  einer  gewissen  eigentümlichen  Individualität  unsere 
Aufmerksamkeit  in  Anspruch  nehmen.  Es  gehören  hieher  die  akute  oder 
gelbe  Leberatrophie,  die  chronische  Leberatrophie,  die  Fettleber  und  die 
melanämiscbe  oder  Pigmentleber. 

Deber  das  Wesen  der  akuten  oder  gelben  Leberatrophie  sind 
verschiedene  Ansichten  vorgebracht  worden.  (Vergl  Bamberger,  Verhdl. 
d.  Würzb.  Ges.  Bd.  VIII.  Heft  3.  1858;  Biffelsheim  und  Robin,  Gaz.  mäd. 
de  Par.  1857.  No.  42;  E.  Fritz,  Gaz.  m6d.  de  Par.  1858.  No.  21.) 
Unter  diesen  ist  indess  nur  eine,  die  am  wenigsten  Hypothetisches  hat,  sich 
vielmehr  so  viel  möglich  an  anatomische  Nachweise  hält    Es  ist  dies  die 


*)  Loc.  cit.  S.  106. 
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zuerst  von  Bright  aufgestellte  Ansicht,  dass  der  in  Rede  stehenden  Affektxm 
ursprünglich  eine  diffuse  Entzündung  des  Organs  zu  Grunde  liege.  Dieser 
Meinung  haben  sich. namhafte  Autoritäten  angeschlossen:  Engel,  Bamberger, 
Wedl  und  nach  seinen  jüngsten  Mittheilungen  auch  Frerichs*).  Auch  nach 
meinen  Erfahrungen,  sagt  der  letztgenannte  Arzt,  stellt  ein  Exsudativprozess 
den  Ausgangspunkt  der  Krankheit  dar.  Und  ferner:  „Untersucht  man  eine 
Leber,  welche  dem  akuten  Schwunde  verfiel,  genauer,  so  findet  man 
meistens  im  rechten  Lappen  Stellen,  an  welchen  der  Prozess  noch  nicht 
vollständig  abgelaufen  ist.  Hier  sind  Veränderungen  sichtbar,  welche  den 
Beweis  zu  liefern  scheinen,  dass  der  Zerstörung  der  Drüsenelemente  und 
dem  Kollapsus  des  Parenchyms  Hyperämie  und  Exsudation  vorausgeht  Mao 
bemerkt  an  solchen  Stellen  nicht  blos  eine  bedeutende  Hyperämie  der 
Kapillaren,  sondern  im  Umkreise  der  Läppchen  breite  graue  Säume,  be- 
stehend aus  feinkorniger  Materie  mit  vereinzelten  im  Zerfallen  begriffenen 
Zellen,  während  letztere  in  der  Nähe  der  Cenlralvene  noch  intakt,  nur 
mit  Galle  getränkt  sind.  Später  verliert  sich  die  Hyperämie,  die  graue 
Exsudationsmasse  verschwindet  mehr  und  mehr,  und  die  gelben  Deberreste 
dur  secernirenden  Substanz  treten  näher  zusammen,  so  dass  mit  der  vor- 
schreitenden Verkleinerung  des  Organs  auch  die  Läppchenzeichnung  schliess- 
lich gänzlich  verloren  geht  etc". 

Dass  während  des  Lebens  der  erste  Beginn  dieses  Uebels  häufig  leicht 
übersehen  wird,  ist  begreiflich,  und  gibt  es  dafür  manche  pathologische 
Analoga.  Auch  kann  die  zur  Zeit  obwaltende  Blutmischung  in  sich  und  in 
ihrer  Beziehung  zum  Nervensystem  der  Art  sein,  dass  der  einleitende  und 
zur  Exsudalion  führende  hyperämische  Prozess  symptomatisch  überhaupt 
weniger  stark  in  die  Erscheinung  tritt 

Betrachten  wir  jetzt  im  Einzelnen  die  obgenannten  Zustände  von  ihrer 
therapeutischen  Seite. 

a.  Atrophie  der  Leber. 

aa.   Die  akute  oder  gelbe  Leberatrophie. 

Ist  schon  überhaupt  in  Betreff  der  Krankheitszustande,  die  uns  hier 
beschäftigen,  die  Therapie  eine  im  Allgemeinen  traurig  hülflose,  so  gilt  dies 
leider  von  der  Behandlung  der  akuten  Leberatrophie  in  besonderem  Grade, 
und  vorzugsweis  deshalb,  weil  der  Beginn  des  Uebels  gar  nicht  zu  unserer 
Kenntniss  gelangt  und  wir  dasselbe  im  Werden  nicht  zu  diagnosticireo 
wissen.  Erst  wenn  die  Folgen  der  stattgehabten  Hyperämie  und  der  diffusen 
Exsudation  hervortreten,  also  erst,  wenn  eine  nicht  mehr  rückbildbare  or- 


*)  Loc.  cit.  S.  238  u.  239. 


525 

gamsche  Veränderung  vor  sich  gegangen  ist,  können  wir  uns  annähernd 
Keontniss  über  den  obwaltenden  Zustand  verschallen;  und  dann  gibts  keine 
Therapie  mehr,  oder  höchstens  eine  solche,  die  erträglich  macht,  was  nicht 
mehr  abzuwenden. 

Es  ist  nicht  mehr,  als  sich  Illusionen  machen,  wenn  man  auf  die 
stellenweis  mit  einiger  Zuversicht  empfohlenen  Mittel  noch  einige  Hoffnung 
setzt  Freilich  geboren  Emetica  und  Purgantia  einer  Behandlungsmethode 
an,  die  bekann termaassen  von  grossem  Einfluss  auf  das  jeweilige  Verbalten 
der  Leber  ist,  und  Corrigan  versichert  von  den  Brechmitteln,  wie  Griffin 
Ton  den  drastischen  Abführmitteln,  dass  sie  bisweilen  im  Stande  gewesen, 
den  resp.  Prozess  aufzuhalten  und  der  ferneren  Ausbildung  der  Krankheit 
Einhalt  zu  thun;  aber  man  muss  dabei  erwägen,  dass  dies,  auch  wenn 
wirklich  faktisch,  höchstens  die  Anerkennung  vereinzelter  Erfahrung  verdient, 
und  im  Debrjgen  deshalb  ohne  positiven  Werth  ist,  weil  jene  Aerzte  keine 
Garantie  für  wirkliche  diagnostische  Sicherheit  bieten,  denn  erst  jetzt  ist  die 
Keontniss  der  resp.  Zustände  in  ein  Stadium  getreten,  dem  man  überhaupt 
das  Epitheton  der  Erkenntniss  einigermaassen  einräumen  darf. 

Die  einzige  Richtschnur,  die  uns  in  der  Behandlung  der  vorliegenden 
Krankheit  zu  Gebote  steht,  ist  die,  dass  wir  nach  Erfahrungen  in  Betreff 
verwandter  Zustände  unser  Handeln  bemessen. 

Die  ikterischen  Erscheinungen  fordern  au£  einen  Ikterus  zu  behandeln. 
Wie  aber  weiter,  wenn  die  Krankheit  anwächst?  Die  Erscheinungen  der 
Hyperämie  sind  höchst  dunkel,  die  der  diffusen  Exsudation  in  ihrer  kon- 
kreten Bedeutung  wo  möglich  noch  dunkler. 

Die  Drastica:  Aloe,  Senna,  Koloquinthen  etc.  sind  unter  allen 
umständen  die  nach  empirischem  Wissen  vorerst  unentbehrlichsten  Mittel: 
es  müssen  energische  Ableitungen  auf  den  Darmkanal  stattfinden;  denn  es 
gibt  ausserdem  kein  Mittel,  wodurch  wir  uns  der  Beherrschung  der  Leber- 
hyperämie besser  zu  versichern  im  Stande  wären. 

Die  Blutentleerungen  sind  nur  mit  Vorsicht  zu  handhaben;  denn  man 
darf  nicht  vergessen,  wohin  die  Krankheit  beim  Fortschreiten  ihre  Intention 
richtet:  dass  sie  Blulzersetzung  mit  sich  fuhren  wird.  Im  Anfange  und  bei 
kräftigen,  vollsaftigen  Individuen  kann  allenfalls  eine  Venäsektion  gewagt 
werden,  in  allen  anderen  Fällen  scheinen  die  örtlichen  Blutentziehungen  den 
Torzug  zu  verdienen.  Ein  Mittel,  welches  der  wärmsten  Empfehlung  werth, 
sind  Umschläge  von  kaltem  Wasser,  weil  sie  ohne  direkte  Entziehung  gegen 
die  Hyperämie  (antiphlogistisch)  wirken. 

Ist  auf  diese  Weise  die  Krankheit  am  Fortschreiten  nicht  zu  verhindern, 
treten  Symptome  beginnender  Blutdissolution  deutlicher  hervor,  dann  be- 
dienen wir  uns  hier  derselben  Mittel,  die  wir  auch  sonst  unter  ähnlichen 
Verhältnissen  anzuwenden  pflegen,  nämlich  der  Mineralsauren.  Zugleich 
nrass  die  Einwirkung  auf  die  Leber  mittels  der  Ableitungen  auf  den  Daran 
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kanal  fortgesetzt  werden.  Erbrechen  macht  die  bekannten  Mittel ,  namentlich 
Eis  erforderlich ,  und  treten  stärkere  Blutungen  aus  dem  Hagen  oder  Darm 
ein,  so  greift  man  ausserdem  zu  den  adstririgirenden  Mitteln. 

Wenig  oder  besser  gesagt,  nichts  ist  mehr  zu  hoffen,  wenn  die  Krank- 
heit den  adynamischen  Charakter  annimmt,  wenn  ein  Depressionszusland 
absehen  des  Nervensystems  eintritt.  Allerdings  können  dann  Excitantia 
versucht  werden,  aber  auch  im  günstigen  Falle  dienen  sie  immer  nur  dazu, 
das  Ende  etwas  weiter  hinauszuschieben. 

bb.  Die  chronische  Leberatropbie. 

In  der  Behandlung  dieser  Form  der  Atrophie,  die  mit  einiger  Sicher- 
heit gewöhnlich  erst  zu  spät  erkannt  wird,  bleibt  uns  nichts,  als  ein  ledig- 
lich symptomatisches  Verhalten.  Was  wir  zu  thun  haben,  bezieht  sich  fast 
ausschliesslich  darauf,  dass  wir,  so  weit  thunlich,  die  Verdauung  zu  regu- 
Kren  und  der  andrängenden  Anämie  entgegenzuwirken  suchen.  Neben  einer 
leicht  verdaulichen,  verhältnissmässig  gut  nährenden  Diät  verordnet  man 
gelind  tonisirende,  adstringirende  und  aromatische  Stoffe,  ausserdem  die 
leichtesten  Eisenpräparate :  Ferr.  lacticum  etc. ,  die  Quellen  von  Spaa, 
Pyrmont  etc. 

Aber  auch  bei  aller  Sorgsamkeit  ist  doch  selten  die  Rolliquation  abzu- 
halten. Ist  es  zur  Haut-  und  Bauchwassersucht  gekommen,  so  restirt  nur 
nach  die  Aufgabe,  die  Beschwerden  (zur  zeitweiligen  Lebensverlängerung) 
möglichst  zu  erleichtern.  Dies  erreicht  man  durch  Ableitung  auf  die  Nieren, 
durch  diuretische  Theespecies  am  besten.  Scharfe  Diureüca  (sowie  auch 
Drastica)  müssen  vermieden  werden.  Droht  die  Bauchwassersucht  unmittel- 
bare Gefahr,  schreitet  man  zur  Punktion. 


b.    Die  Fettleber. 

Die  fettige  Entartung  der  Leber  gestattet  eine  wenigstens  um  etwas 
günstigere  Aussicht  auf  therapeutische  Erfolge,  als  die  vorerwähnten  Zu- 
stände, und  natürlich  um  so  mehr,  je  früher  eine  zweckmässige  Behandlung 
eingeleitet  wird. 

Die  Inticalio  causalis  ist  hier  leicht  herauszufinden.  Der  fragliche 
Krankhehszustand  steht  in  engster  Beziehung  zur  Diät  und  Lebensweise, 
diese  müssen  also  zunächst  auf  möglichst  dem  Zweck  entsprechende  Weise 
geregelt  werden.  Man  sucht  diätetisch  die  Anfötlnng  des  Organs  mit  Fett 
(mit  Albuminaten)  dadurch  zu  verhindern,  dass  man  dem  Kranken  alle 
Fett*  und  Amylum-retcbe  Kost  so  wie  die  in  gleicher  Weise  disponirendeo 
Alkohofca  entzieht,  und  ihm  statt  dieser  mageres  Fleisch,  namentlich  das 
saftreiche  von  jungen  Thieren  und  als  Zuspeise  junge  Gemüeearten  (die  aft 
Pectin  und  pflanzensauren  Alkalien  reichen  —  Frerichtf  verordnet. 
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i  Des   weiteren   kommt   der    Hygiene   in    weitestem  Sinn   des  Wortes 

!  eine  wichtige  therapeutische  Rolle  zu,  eine  so  wichtige,  dass  ohne  ihre 
Durchführung  jeder  Erfolg  zweifelhaft  bleibt.  Aufenthalt  in  frischer  Luft, 
reichliche  aktive  Bewegung,  Kultur  des  Hautorgans  müssen  dringend  em- 
pfohlen werden. 

An  pharmazeutischen  Unterstützungsmitteln  gibt  es  nur  solche,  die 
indirekt  wirken,  indem  sie  die  Digestion  heben  und  die  Darmfunktion  regu- 
liren.  Dazu  eignen  sich  die  bitteren  und  die  aromalischen  Mittel,  bei  deren 
Gebrauch  man  interkurrent  eine  Ableitung  auf  den  Darmkanal  etabliren 
kann.  Im  Altgemeinen  erwartet  man  von  den  Mitteln  der  erwähnten  Art 
(Extr.  Taraxaci,  Trif.  fibrini,  Chelidonii,  Cardui  benedicti,  Rhabarber, 
Aloe  etc.)  eine  vermehrte  Leberbethäligung  und  gesteigerte  Gallenabsonderung. 
Io  wie  weit  mit  Recht,  sei  dahingestellt,  doch  scheint  die  Erfahrung  aller- 
dings dieser  Annahme  das  Wort  zu  reden.  Aber  obgleich  diese  Mittel  im 
Allgemeinen  zusagen,  muss  man  doch  einige  Vorsicht  hinsichtlich  ihres 
längeren  Gebrauchs  beobachten,  denn  sie  fangen  oft  schon  bald  an,  den 
Magen  und  die  Verdauung  zu  belästigen,  und  daraus  wurde  ungleich  mehr 
Ihchtheil  erwachsen,  als  Vorlheil  andererseits  zu  erringen  wäre. 

Dasselbe  gilt  von  den  Mineralbrunnen  (Karlsbad,  Marienbad,  Kissin- 
gen etc.),  die  gewöhnlich  empfohlen  werden,  wenn  die  Krankheil  bereits 
weitere  Fortschritte  gemacht*).  Man  will  auflösend  dadurch  wirken,  und 
oft  wird  auch  dieser  Zweck  erreicht,  aber  darauf  ist  mit  Wahrscheinlichkeit 
im  Vorwege  nur  dann  zu  rechnen,  wenn  mit  Wahl  dem  Befinden  der  Magen- 
Darm- Schleimheit  hinlänglich  Rechnung  gelragen  wird.  Namentlich  werden 
die  genannten  Mineralwasser  gänzlich  zu  vermeiden  sein,  wenn  die  Darm- 
schleimhaul  sich  in  gereiztem  Zustande  befindet  und  öftere  Durchfälle 
eintreten. 

Bei  vorwiegender  Neigung  zu  Diarrhoen  schlägt  Frerichs  die  Quellen 
von  Eger  und  Ems  vor. 

Sind  die  Durchfalle  anhaltend  und  droht  von  ihrer  Seite  rapide  Schwäche, 
so  ist  man  gezwungen,  zur  Anwendung  der  stärkeren  (vegetabilischen  oder 
mineralischen)  Adstringentien  zu  schreiten. 

Zunehmender  Blutarmuth  sucht  man  neben  der  entsprechenden  diäte- 
tischen Fürsorge  auch  hier  in  der  oberwähnten  Weise  zu  begegnen.  (Mar- 
lialia:  Perr.  lactic,  carbonicum,  Wasser  von  Spaa,  Pyrmont,  Schwalbach.) 

Fliesst  die  Kausalindikation  aus  solchen  wahrscheinlichen  Ursachen  der 
Krankheit,  die  man  auf  direkterem  Wege  durch  gewisse  Gruppen  von  Mitteln 
angreifen  kann,  so  sucht  man  dieselbe  durch  eben  diese  zu  erfüllen.  Als 
derartige  Ursachen   sind  in  neuerer  Zeit  konstitutionelle  Syphilis  und  die 


*)  Cf.  Beob.  u.  Erfahrungen  an  der  Heilq.  v.  Karlsbad  etc.  von  Dr.  Fleckle* 
Letpz.  1S58. 
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skrophulöse  Dyskrasie  mit  Einschluss  der  Rhachitis  bekamt  geworden. 
Ausserdem  gebort  die  sogenannte  Malariakachexie  hieher.  Demgemäss  ver- 
sucht man  Jodpräparate,  Alkalien,  die  Quellen  von  Marienbad,  Karlsbad  etc. 
und  bat  nicht  selten  das  Vergnügen,  wenigstens  für  einige  Zeit  Besserung 
zu  erzielen.  Leider  ist  dieselbe  oft  nur  eine  gleichsam  scheinbare,  eine 
Beobachtung,  die  sich  mehr  oder  weniger  bei  allen  organischen  Leberkrank- 
heilen  wiederholt  Frerichs  sah  sogar  das  Volumen  des  Organs  sich  verkleinern, 
während  gleichzeitig  die  Symptome  der  Degeneration  drohender  hervortraten 
Schliesslich,  wenn  auch  die  letztgenannten  Mittel  fehlschlagen,  finden 
wir  uns  gemässigt,  Zuschauer  des  Prozesses  zu  bleiben,  wenigstens  sind 
Diaetetica,  unterstützt  von  passenden  Amara  vegetabilia  in  mittleren  Dosen, 
die  einzigen  Mittel,  für  deren  Verwendung  eine  bestimmt  formuürte  Indi- 
kation jetzt  noch  vorliegt, 

c)   Die  melanftmische  oder  Pigmentleber. 
(Zustand  der  Leber  bei  Intermittens.) 

Ausser  der  Leber  leiden  bei  dieser  Krankheitsform  auch  die  Milz  und 
die  Nieren,  das  Blut  befindet  sich  im  Zustande  fehlerhafter  Mischung,  und 
ist  von  dieser  Seite  her  das  Nervensystem,  namentlich  das  Gehirn,  bedroht: 
Verhältnisse,  die  eben  keine  prognostisch  günstige  Aussicht  gestatten.  Welche 
Ursachen  es  des  Näheren  sind,  die  dem  zu  Grunde  liegenden  Intermittens- 
prozess  den  bösartigen  Charakter  geben,  der  sich  unter  der  Form  der 
vorstehenden  Alteration  ausprägt,  ist  zur  Zeit  unermittelt;  doch  lässt  sich 
mit  annähernder  Wahrscheinlichkeit  vermuthen ,  dass  sie  aus  einer  nicht 
näher  erkannten  Eigenartigkeit  lellurisch-kosmischer  Verhältnisse  entspringen. 

Die  vornehmste  Aufgabe  der  Behandlung  besteht  in  der  Bekämpfung 
des  Intermittensprozesses.  Jedem  neuen  Fieberinsult  kann  man  als  eine 
Aeusserung  der  im  Stillen  fortprocessirenden  organischen  Veränderung  und 
also  als  bedenklichen  Fortschritt  der  Krankheit  betrachten. 

Die  Hoffnung  des  Arztes  richtet  sich  zunächst  auf  das  Chinin,  aber 
sie  kann  es  hier  meistens  nur  unter  Bedingungen,  die  bedeutend  die  sonst 
beiwohnende  Berechtigung  kürzen;  denn  namentlich  in  allen  ausgebildeteren 
Fällen  tritt  ihr  bedenkenerregend  der  depravirle  Znstand  des  Bluts  und  der 
Säfte  entgegen,  und  in  den  gelinderen  Krankheitsgraden  fragt  es  sich  zuvor, 
ob  nicht  etwa  noch  bestehende  Hyperämie  der  Leber  überhaupt  die  so- 
fortige Verwendung  des  Antitypicums  verbietet;  denn  seine  Wirkung  wird 
sich  nur  dann  vollständig  entwickeln,  wenn  der  hyperämisebe  Reizzustand 
gehoben  ist 

Es  wird  also  in  Fällen  der  beregten  Art  zuerst  nöthig,  gelind  anti- 
phlogistisch zu  verfahren,  sei  es  durch  einige  Blutegel  oder  durch  eine 
passende  Ableitung  auf  den  Darmkanal.    Hierauf  greift  man  zum  Chinin, 


520 

welches  am  trefflichsten  in  Verbindung  mit  Mineralsäuren  (Acid.  sulphuric.) 
uod  emem  Zusatz  von  Laudanom  sich  bewährt 

Ob  immer,  wie  Freriehs  empfiehlt,  grosse  Gaben  Chinin  am  zweck- 
mässigsten  sind,  möchte  unentschieden  sein.  Ich  wenigstens  habe  mit  ihnen 
bisweilen  nichts  ausrichten  können,  während  dann  mittlere  Dosen  in  obiger 
Verbindung  ihren  Zweck  zu  erfüllen  schienen.  Nöthig  ist  es  dagegen,  dass, 
am  Rückfällen  vorzubeugen,  lange  Zeit  hindurch  mit  der  Medikation  fort- 
gefahren werde. 

Aber,  ich  möchte  sagen:  die  Hauptarbeit  bleibt  nun  noch  übrig,  wenn 
es  auch  gelungen  sein  sollte,  den  Intermittensprocess  zum  Weichen  zu 
bringen;  es  ist  die  Rückbildung  der  bisher  vor  sich  gegangenen  organischen 
Veränderungen  und  die  möglichste  restitutio  sanguinis  in  integrum,  welche 
jetzt  unsere  ganze  Thätigkeit  in  Anspruch  nehmen. 

Hieran  erwächst  der  Therapie  eine  unendlich  schwierige  Aufgabe;  denn, 
wie  es  scheint,  sind  zwei  sich  entgegenstehende  Indikationen  zu  erfüllen 
die  Kräftigung  der  Konstitution  durch  Förderung  der  Hämatogenese  und 
Ernährung,  und  andererseits  die  Entfernung  pathischer  Produkte,  die  nur 
mit  Hülfe  sogenannter  verflüssigender  Mittel  (Jod  etc.),  also  auf  entziehen- 
dem Wege  vor  sich  geben  kann. 

Glücklicher  Weise  widersprechen  sich  indess  diese  Indikationen  nicht 
indem  auf  den  ersten  Blick  anscheinenden  Grade;  denn  auf  der  einen 
Seile  kann  man  die  Beobachtung  machen,  dass  die  lokalen  Prozesse  theils 
schon  durch  das  Chinin  eine  günstige  Beeinflussung  erfahren,  und  anfangen, 
retrograd  zu  werden,  sobald  die  Fieberbewegung  ruht,  und  auf  der  anderen 
zeigt  es  sich,  dass  diese  Wendung  noch  unterstützt  wird,  sobald  es  nur 
erst  gelingt,  die  Blutbildung  in  etwas  zu  heben.  Wir  sehen  uns  also  wenig- 
stens in  gewissem  Grade  im  Stande,  die  Besserung  der  örtlichen  Zusände 
dem  Naturbestreben  überlassen  zu  dürfen,  wenn  nur  diesem  selbst,  d.  h. 
der  konstitutionellen  organischen  Energie  der  geeignete  Beistand  wird. 

Es  muss  also  letzteres  unzweifelhaft  der  Gegenstand  unserer  vorzüg- 
lichsten Bestrebungen  sein.  Zur  Erfüllung  dieses  Zweckes  bedienen  wir  uns 
theils  der  Diaeteüca  (milder,  leicht  digestibler,  doch  verhältnissmässig  robo- 
rireoder  Kost,  unterstützt  von  medicinischen  Weindosen),  theils  der  einfach 
oder  aromatisch  bitteren  Stoffe  und  der  Roborantia,  im  engeren  Sinne,  der 
Eisenverbindungen.  Hieher  gehören  von  letzteren  natürlich  nur  die  milde- 
sten Präparate,  wie  der  Eisensalmiak,  das  Ferrum  lacticum  etc.,  ausserdem 
b  Fallen  die  Eisenwasser  von  Spaa,  Schwalbach,  Pyrmont,  mit  Vorsicht  in 
acht  zu  grossen  Mengen. 

Aber  in  manchen  Fällen  will  weder  die  Leber-  noch  insonderheit  die 

Kbtamescenz  (kolloide  Form)  nach  Erwartung  abnehmen.  Die  Heilindikation 

fonnuHrt  sieh  dann  dahin,  dass  man  neben  der  Rücksichtsnahme  auf  Robo- 

ration  Verfiussigungsmittel  anwende,  um  das  Infiltrat  zu  beseitigen.    Erfah- 

n.  34 
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rungsmässig  (und  nicht  ohne  theoretische  Vorempfehlung)  reigt  sich  hier  im 
Jod  eisen  nutzlich.  Gleichfalls  empfehlen  sich  die  jod-  und  bromhaltigen 
Mineralwasser,  minder  die  Karlsbader  Quellen,  wenigstens  erheischen  sie 
grosse  Vorsicht 

Ist  es  namentlich  die  Leber,  deren  Volumen  sich  nicht  verkleinern 
will,  auch  dann  nicht,  nachdem  mit  Konsequenz  das  Chinin  in  Verbindung 
mit  gedachten  EisenraiUeln  fortgebraucht  worden,  so  fugt  man  zweckmässig 
auf  den  Darm  ableitende  Mittel:  Mittelsalze,  Aloe,  jene  in  Verbindoog  mit 
der  Rhabarber,  mit  Seife  etc.  hinzu. 

Wenig  ist  zu  hoffen,  wenn  unter  den  Obwalten  fortgesetzter  Bbt- 
alteration  die  Leber  mehr  und  mehr  atrophisch  wird.  Namentlich  wird  dann 
wegen  des  meistens  raschen  Zugrundegehens  einer  grösseren  Anzahl  Leber- 
capillaren  der  alsbald  sich  anstellende  Hydrops  ein  ibles  ßegebniss,  und 
um  so  übler,  wenn  inzwischen  der  Intermittebaprozess  wieder  angefacht 
wurde.  Es  ttilt  hier  natürlich  die  Behandhing  der  Atrophie  ein,  aber  wohl 
kein  anderes  Mittel  gibt  es,  um  den  Blutungen  Einhalt  zu  thun  und  deo 
Wasseraustritt  in  Schranken  zu  halten,  als  das  Chinin  mit  seiner  Wirkung 
gegen  den  ursächlichen  Prozess:  die  Intennittens. 

Wir  kennen  gleichfalls  kein  Mittel,  welches  an  Sicherheit  der  Wirkung 
dem  Chinin  gleichkäme,  wenn  drohende  Symptome  von  Seiten  der  Nieral 
hervortreten.  Beide,  die  Eiweiss-  wie  die  Blutuntermischung  des  Urin 
dauern  oder  bleiben  aus,  je  nachdem  die  Ifrtermittensin&lle  coupirt  werden 
oder  forterscheinen.  Wird  der  Zustand  chronisch,  so  tritt  die  auch  sonst 
gebräuchliche  Behandlung  ein :  Abteilungen  auf  den  Darmkanal,  nöthigeofelk 
durch  Drastica,  und  vermehrte  Hautbethäligung*  Man  kann  bei  anhaltender 
Albuminurie  noch  das  Jodeisen  versuchen,  wolle  aber  im  Ganzen  dann  nicht 
viel  mehr  erwarten,  denn  es  pflegen  in  diesen  Fällen  alle  genannten  Organe, 
Leber,  Milz  und  Nieren  gleichzeitig  zu  leiden,  und  das  Bhit  befindet  sich 
in  völlig  entmischtem,  hydrämischem  Zustande. 

Die  Behandlung  der  Zufälle  abseiten  des  Nervensystems  ist  eine  rein 
symptomatische.  Bedroht  Hyperämie  das  Gehirn,  so  verfährt  man  örtlich 
antiphlogistisch:  Blutegel,  Kahwasserumschläge,  stetk  sich  ein  Depression- 
eustand  {in  Folge  der  Bluterkrankung)  ein,  sind  Reizmittel  indteirt  Man 
versäume  indess  nicht,  inzwischen  das  Chinin  fortzugeben,  denn  manche 
NervenznfäUe  schwinden  spontan  beim  Fortgebrauch  dieses  Mittels« 

Eine  Krankheit  nach  der  Krankheit  bleibt  auch  in  den  günstigsten 
Fällen,  wo  jede  lokale  Störung  sich  glücklich  zurüekgebildet  hat,  noch  lange 
die  bedeutende  Herabsetzung  der  Energie  des  Blutlebens,  doch  hilft  auch 
über  diese  Klippe  ein  sorgsam  diätetisch-roborirendes  Verfahren,  unterstützt 
von  Eigenmitteln,  hinweg,  und  namentlich  ist  ab  Nachkur  einer  der  oben 
genannten  leichten  Eisenbrumien,  resp.  eine  Badereise  zu  empfehlen. 


531 


Die  Entzündung  der  Pfortader,  Pylephlebitis 

ist  äusserst  schwer  zu  diagnosticiren,  so  dass  selbst  Oppolzer1)  meint,  sie 
sei  eine  Krankheit,  die  man  nur  errathen  könne.  Dass  sie  indess  diagno- 
sticirbar,  hat  Schönlein  in  einem  Falle  dargethan2).  Die  Behandlung  be- 
ireffend wird  diese  entweder  dieselbe  sein  müssen,  die  bei  entzündlichen 
Affektionen  der  Leber  überhaupt  innegehalten  wird,  oder  sie  richtet  sich 
nach  jenen  Bestimmungen,  die  als  therapeutische  Richtschnur  in  Ansehung 
der  verschiedenen  Folgezustände  von  Hyperämie  und  Entzündung  des  Organs 
gelten.  Nähere  Details  sind  bisweiler  nicht  beizubringen.  (Vergl.  e.  Fall 
von  Leber t,  Virck  Arch.  Bd.  XIII.  Hfl.  4  u.  5,  wo  die  Pfortader  bis  in 
die  feineren  Zweige  hinein  eitrig  entzündet  gefunden  wurde  und  an  einigen 
Stellen  die  Aesle  des  Gefässes  direkt  in  Leberabscesse  führten.) 


Anhang.    Der  Leberabscess. 

Der  Leberabscess  kann  nur  in  dem  Fall  überhaupt  Gegenstand  «oeeref 
direkten  Behandlung  werden,  wenn  er  in  der  Richtung  nach  aussen  sich 
entleeren  zu  wollen  scheint.  Beim  Durchbruch  nach  innen  kann  unter  Be- 
günstigung der  bekannten  Vorgänge  der  adhäsiven  Entzündung  bisweilen 
allerdings  das  Resultat  ein  verhällnissmässig  günstiges  werden,  insofern  das 
Leben  gefristet  wird,  aber  in  den  bei  weiten  meisten  Fällen  ist  der  Aus- 
gang ein  ungünstiger,  und  das  Tumultuarische  der  alsdann  auftretenden 
Folgen  lässt  keine  andere,  als  eine  das  Ende  möglichst  erleichternde  zu. 

Erscheint  im  rechten  Hypocüondrium,  im  Epigaslrium  oder  in  der 
Gegend  der  unteren  rechtseitigen  Interkostalräume  eine  Geschwulst,  welche 
Fluktuation  wahrnehmen  lässt,  so  ist  man  unter  Berücksichtigung  der 
voraufgegangenen  Krankheitserscheinungen  im  Allgemeinen  be- 
rechtigt, diese  als  von  dem  Abcess  der  Leber  herrührend  zu  deuten.  Aber 
leicht  ist  immerhin  die  Diagnose  nicht,  ausgenommen,  wenn  ein  deutliches 
umschriebenes  Oedem  der  überliegenden  Haut  und  eine  lächle  Röthung  der* 
selbeo  vorhanden  ist.  Wo  dies  nicht  der  Fall,  können  selbst  dem  Erfah- 
renen lrrthümer  passiren.  Es  haben  z.  B.  anerkannte  Chirurgen  statt  einer 
vermeintlichen  Eitergeschwulst  die  ausgedehnte  Gallenblase  angestochen. 

Die  operative  Behandlung  ist  in  einer  Anzahl  von  Fällen  mit  bleiben- 
dem Erfolge  unternommen  worden.  Darin  liegt  neben  dem  Rückblick  auf 
die  eben  genannten  indicirenden  Erscheinungen  ihre  unbestreitbare  Recht- 


1)  Prag.  Vrtljabrschr.  1847.  I.  p.  110. 

2)  Klin.  Vortr.  in  dem  Charitt-Krankenhause  z.  Berl.    Red.  u.  herausgeg.  von 
Dr.  L  Gutertock.  S.  266. 
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fertigling.  Freilich  als  gewichtiger  Eingriff  ist  die  Operation  immer  zu  be- 
trachten und  deshalb  auch  unter  den  günstigsten  Verhältnissen  grosse  Vor- 
sicht geboten;  denn  es  ist  im  Vorwege  nicht  genau  zu  wissen,  bis  zu 
welchem  Grade  die  Zerstörung  der  Gefässelemente  und  Leberzellen  bereits 
vorgeschritten  ist;  es  kann  ein  Ludeintritt  und  neue  Entzündung  erfolgen, 
die  in  Verjauchung  und  selbst  Brand  ausgeht,  oder  es  treten  hektische 
Erscheinungen  auf  und  der  Kranke  gehl  an  Schwäche  zu  Grunde.  In  letz- 
terem Belange  ist  allemal  der  für  die  Vornahme  der  Operation  zu  wählende 
Zeitpunkt  von  Wichtigkeit.  Wird  sie  zu  einer  Zeit  unternommen,  wo  bereits 
in  Folge  der  grossen  Ausdehnung  des  örtlichen  Uebels  hektische  Erschei- 
nungen hervorgetreten  sind,  dann  gestallet  sie  seilen  oder  nie  mehr  Aus- 
sicht auf  Erfolg.  Es  darf  also  nicht  bis  zu  diesem  letzten  Termin  zuge- 
wartet werden,  sondern  man  muss  operiren,  wann  noch  hinlängliche 
Reaktionsfähigkeit  des  Organismus  vorhanden  zu  sein  scheint 

Man  hat  wegen  der  Schwierigkeit  der  Diagnose,  um  in  Betreff  der 
Operation  möglichst  sicher  zu  gehen  *  vorgeschlagen,  eine  vorläufige  soge- 
nannte Explorativpunktion  mit  einer  langen  Nadel  oder  einem  sehr  feinen 
Troakar  zu  machen.  Dieser  Vorschlag  rührt  von  ostindischen  Aerzten  her 
und  stützt  sich  angeblich  auf  mehrere  günstige,  dadurch  erzielte  Resultate. 
Es  haben  sich  indess  mit  vollkommenem  Recht  die  besten  Aerzte  des  euro- 
päischen Kontinents  wie  in  England  wegen  seiner  Gefährlichkeit  (ungeachtet 
der  Fürsprache  Mcamiefs)  gegen  einen  solchen  Einstich  erklärt.  Er  setzt 
nicht  allein  der  Gefahr  einer  Hämorrhagie  und  einer  neuen  Entzündung  aus, 
namentlich  wenn  der  Abscess  sich  in  der  Tiefe  des  Parenchyms  befindet 
und  nicht  sofort  getroffen  wird,  sondern  es  kann,  wie  Budd*)  sehr  richtig 
bemerkt,  seine  etwaige  allgemeinere  Einführung  auch  den  Nachtheil  haben, 
dass  unerfahrene  oder  weniger  sorgfältige  Praktiker  ihn  in  Fällen  ausführen, 
wo  fälschlich  ein  Abscess  vermuthet  wird,  ohne  wirklich  vorhanden  zu  sein. 
Ueberdies  kommt  es  nicht  selten  vor,  dass  gleichzeitig  mehre  Abscesse  be- 
stehen; dass  diese  alle  getroffen  werden,  dürfte  nicht  anzunehmen  sein. 
Endlich  ist  wohl  zu  erwägen,  dass  diese  Operation,  die  häufig  schon  dann 
unternommen  werden  möchte,  wenn  noch  keine  Adhäsion  zwischen  Abscess- 
und  Bauchwand  zu  Stande  gekommen,  eigentlich  in  noch  höherem  Grade 
einem  Eitererguss  in  die  Bauchhöhle  exponirt,  als  die  gewöhnliche  Eröffnung 
bei  einem  mit  Sicherheit  bereits  konstatirten  Eiterungsprozesses. 

Was  das  letztere  betrifft,  so  sind  einzelne  Beispiele  wenigstens  mitge- 
theill  worden  (wenn  auch  nicht  ganz  sicher  verbürgt),  die  darthun  sollen, 
dass  eine  Verwachsung  des  Peritoneums  der  Leber  mit  der  Bauchwand 
für  das  Gelingen  der  Operation  nicht  unbedingt  nothwendig  sei»    was  der 


*)  Die  KrkhL  d.  Leber  etc.    Deutsch  v.  Ben  och.    Berl.  1616.    S.  91. 
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StoJtertchen  Behauptung l)  zuwiderläuft,  üeber  derartige  Fälle  haben  Mur- 
roy *),  Clark  *)  u.  a.  berichtet  Indess  auch  Stokes 4)  beobachtete  einige 
Kranke,  welche  genasen,  obgleich  der  Eiter  aus  dem  Leberabscess  in  die 
Bauchhöhle  gelangt  war»  Eine  Frau  litt  an  einem  ziemlich  grossen  chro- 
nischen Leberabscess ,  den  man  nach  der  Aetzmethode  nach  aussen  zu 
öffnen  vergeblich  sich  bemüht  hatte.  Darauf  wurde  eine  Lanzette  durch 
den  Schorf  gestossen.  Es  stellten  sich  Leibschmerzen  und  alle  Zufälle  von 
Peritonitis  ein.  Da  sie  sehr  schwach  war,  so  vermied  Graves,  der  sie 
behandelte,  alle  antiphlogistischen  Mittel,  und  verordnete  Opium,  Wein  und 
Porter.  Auf  diese  Weise  genas  die  Kranke  vollkommen.  Sie  starb  später 
an  den  Folgen  einer  Lebervereiterung,  und  man  fand  bei  der  Leichenunter- 
sachung  den  Sack  des  Bauchfells  obliterirt,  so  wie  die  seröse  Haut  des 
Hoden  nach  der  Radikalkur  der  Hydrocele  zu  sein  pflegt 

Verfahren  bei  der  Eröffnung  des  Leberabscesses.  s 

Man  hat  die  Oeffnung  nach  verschiedenen,  mehr -weniger  verwandten 
Methoden  zu  bewerkstelligen  gesucht.  Die  bekanntesten  sind  die  von  Gra- 
ves6), Bigin*)  und  Ricatmer7). 

Graves  führt  an  der  hervorragendsten  Stelle  des  Abscesses  einen  Schnitt 
durch  die  Haut,  das  Bindegewebe  und  die  Muskeln  bis  auf  das  Bauchfell, 
and  hält  die  so  hergestellte  Wunde  durch  eingelegte  Scharpie  offen.  Nach 
einiger  Zeit  berstet  der  Abscess  ohne  weitere  Gefahr  für  den  Kranken,  in- 
dem sich  adhäsive  Entzündung  und  Verklebung  des  Peritoneum  mit  der 
Bauchwand  ausgebildet  hat 

Ebenfalls  an  der  am  meisten  hervorragenden  Stelle  fuhrt  Bigin  einen 
2—4  Zoll  langen  Schnitt  aus,  nach  einander  durch  Haut,  Bindegewebe, 
Bauchmuskeln,  Fascien,  endlich  auch  durch  das  Bauchfell.  Blutende  Ge- 
Asse werden  (aus  naheliegendem  Grunde)  sofort  unterbunden.  Die  Wunde 
wird  mit  Scharpie  und  Kompressen  bedeckt,  und  sollen  schon  nach  3  Tagen 
in  der  ganzen  Peripherie  derselben  sich  Adhäsionen  gebildet  haben.  Zwei 
Kranke  hat  Bigin  mit  vollkommenstem  Erfolge  nach  dieser  Methode  her- 
gestellt — 

Ricamier  macht  zunächst  seinen  Probeeinstich,  um  sich  von  dem  Vor- 
handensein des  Abscesses  zu  überzeugen.    Ist  ein  solcher  wirklich  da,   so 


1)  A.  früh.  a.  0.  S.  HO. 

2)  Madras  Quart  Med.  iourn.  1839.  Jul. 

3)  James  Clark  will  unter  13  Fällen  8  auf  diese  Weise  glücklich  endende  be- 
obachtet haben. 

4)  h.  a.  0.  S.  111. 

5)  Dobl.  hosp.  rep.  1827.  Mai. 

6)  Journ.  hebd.  1830.  1. 

7)  Velpeeu,  Möd.  opgrat.   Edit.  IL  IV.  19. 
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wird  der  hervorragendste  Theil  der  Geschwulst  mit  4 — 5  Gran  Kali  causücum 
bedeckt,  um  einen  Brandschorf  zu  erzeugen,  der  sich  abstossen  soll.  In  be- 
sonders dringlichen  Fällen  darf  schon  am  folgenden  Tage  der  Schorf  ent- 
fernt und  auf  die  entblösste  Stelle  abermals  eiq  Stückchen  kaustischen 
Kali's  befestigt  werden.  Dm  ganz  allmälig  bis  auf  den  Abscess  vorzudringen 
kann  nötigenfalls  diese  Procedur  4 — 5mal  wiederholt  werden.  Wenn  dann 
dadurch  eine  Verklebung  zwischen  den  betreffenden  Theilen  zu  Stande  ge- 
kommen, kann  man  ohne  Gefahr  schliesslich  einen  Einschnitt  machen. 


Bezüglich  der  Nachbehandlung  bat  man  reizende  Einspritzungen  in  die 
Höhle  des  Absoesses  empfohlen.  Diese  sind  indeis  im  Allgemeinen  so 
widerrathen;  denn  einer  starken  Reaktion  bedarf  es  hier  nicht,  und  eine 
gelinde  wird  schon  durch  die  voraufgegangene  Operation  selbst  gesetzt.  Am 
besten  ist  es,  einen  ganz  einfachen  Verband  anzulegen,  in  Betreff  dessen 
möglichste  Reinlichkeit  zu  beobachten  ist.  Auch  muss  der  Kranke  so  liegen 
und  der  Verband  in  der  Weise  angelegt  werden,  dass  der  Eiter  leicht  ab- 
fliessen  kann. 

Die  allgemeine  (symptomatische)  Behandlung  richtet  sich  nach  der  Art 
des  einzelnen  Falles.  Im  Ganzen  wird  sie  eine  diätetisch  roborirende  sein 
müssen,  dann* wann  etwa  durch  China,  Säuren  etc.  unterstützt.  Chinin  ist 
auch  bei  ungünstigem  Verlauf  gegen  die  Erscheinungen  des  hektischen  Fiebers 
ein  willkommenes  Palliativ. 


Drittel  Kapitel. 

Die  Gelbsucht«    Ikterus« 

( Gallenstasis  [Hydrops  cystidis  feüeae].    Gelbfieber.    Febris  flava.) 

Prolegomena. 

Die  Gelbsucht*)  ist  eine  krankhafte  Erscheinung,  die  sehr  viele  ver- 
schiedene, oft  unbedeutende,  häufig  aber  auch  höchst  differente  Ursachen 
haben  kann.  So  kann  Gelbsucht  durch  Stauung  der  Galle  in  Folge  von 
Krankheilen  der  Leber  und  Gallenwege  entstehen.  In  diesem  Belange  können 
namentlich  leicht  Lumenverengerungen  oder  Verschliessungen  des  Galieo- 
und  Leberganges,   sowie  dieselben  Momente,   wenn  von  ihnen  die  intrabe- 


»)  Vergl.  Arch.  v.  /.  Vogel,  Nasse,  und  Beneke.  1858.  Bd.  HI.  Heft  4. 
Wien.  med.  Wochenscbr.  1858.  No.  24. 
Münch  (Herrnsheim)  Dtsch.  KL  1858.  No.  31. 
Joseph  Kerschenstäner  (Skoda)  in  Bayr.  ärztl.  Intellgsbl.  2.  1858. 
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peüscben  Gallenweg*  betroffen  werden,  me  ätiologische  Rolle  übernehmen, 
die  man  dann  wieder  ihrerseits  von  verschiedenen  Ursachen  abhängig  findet. 
Ausserdem  gibt  es  eine  Reihe  von  Ikterus  veranlassenden  Einwirkungen, 
die  nicht  mechanische*  Natur  sind  Hieher  geboren  jene  Formen  von  Gelb- 
sucht, die  in  Folge  von  direktem  Nerveneinfluss  (GemfitbsbewegtingeQ, 
namentlich  Aerger)  oder  von  Blutvergiftungen  (durch  typkose,  pyämische 
Prozesse,  durch  Schlangenbiss ,  durch  Aether-  und  Chloroform  Wirkung  etc.) 
entstehen.  Bei  Schwangeren  kann  Gelbsucht  auf  mechanischem  Wege  und 
in  Folge  von  Entzündung  der  Leber  mit  Ausgang  in  akute  Atrophie  sich 
ausbilden.  Uebör  die  Aeliologie  des  Ikterns  neonatorum  ist  man  bis  jetzt 
noch  nicht  ganz  übereinstimmender  Ansicht;  doch  mag  der  vornehmste 
Grund  desselben ,  wie  Frerichs  bemerkt  (1.  c.  S.  199),  in  der  verminderten 
Spannung  der  Kapillaren  des  Leberparenchyms  zu  suchen  sein,  welche  beim 
Aufhören  des  Zuflusses  von  Seiten  der  Dmbilikalvene  sich  einstellt  und  ver- 
mehrten Debertritt  von  Galle  in's  Blut  veranlasst.  Endlich  bedarf  die  Ae- 
liologie des  das  sog.  Gelbfieber  begleitenden  Ikterus  einer  besonderen  (bis- 
her nicht  positiv  zu  vervollständigen  gewesenen)  Würdigung. 

Angesichts  dieser  Thatsachen  leuchtet  ein,  dass  die  Behandlung  der 
Gelbsucht  eine  nach  den  individuellen  Ursachen  sehr  verschiedene  wird 
sein  müssen. 

Das  Kurverfahren 

kann  im  Ganzen,  sofern  von  Mitteln  die  Rede  sein  soll,  die  in  einem  spezi- 
fischen Verbältniss  jmm  gelbsüchtigen  Erkranktsein  stehen,  auf  rationelle 
Begründung  keinen  erheblichen  Anspruch  machen.  Die  Mittel,  welche  wir 
durchschnittlich  anzuwenden  pflegen,  verdanken  ihre  Empfehlung  in  der 
Hauptsache  der  Erfahrung.  Von  diesem  Gesichtspunkt  aus  haben  wir  unter 
denselben  folgende  zu  betrachten. 

1.   Abführmittel. 

Seit  langem  steht  unter  diesen  das  Kalomel  in  ganz  besonderem  Ruf, 
betätigend  auf  die  Sekretion  der  Leber  einzuwirken.  Manche  Erfahrungen 
scheinen  diesem  Rufe  das  Wort  zu  reden;  so  unbedingt  indess,  wie  von 
Einzelnen  an  die  resp.  Wirkung  des  Kalomels  geglaubt  wird,  demselben 
Vertrauen  schenken,  dürfte  nicht  gerechtfertigt  sein;  namentlich  sollte  man 
seinen  Fortgebrauch  bis  zur  Salivation  vermeiden.  Andere  loben  die  Miltel- 
salze,  die  bitteren  und  drastischen  Abfuhrstoflb,  insonderheit  Rhabarber, 
Aloe,  Koloquinthen.  Eine  häufige  Verbindung  ist  die  des  Cremor 
Tartari  mit  Rheum. 

Indem  Purgirmittei  die  Darmthätigkeit  anregen  und  den  Motus  peri- 
sUlücus  beleben,  können  sie  durch  Fortleitung  dieser  Wirkung  auf  die  Leber 
auch  in  den  Gallenwegen  eine  gesteigerte  Sekretausscheidung  hervorrufen, 
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und  io  dieser  Weise  zur  Beseitigung  geringerer  Grade  von  Schleimhaut- 
katarrh  und  zur  Entfernung  kleinerer  mechanischer  Impedimente  beitragen 
Kommt  Ikterus  in  Folge  von  Druck  durch  Kolhmassen  auf  den  Ductus 
choledochus  vor,  so  findet  die  abführende  Behandlung  eine  natürliche  Be- 
rechtigung. (Gf.  —  Vir  eh.,  Spec.  Path.  u.  Ther.,  Abthlg.  Unterteibskrank- 
heiten,  Art  Kothgeschw.  u.  Darmsteine,  S.  466  —  Deutsche  Klinik  1858. 
No.  31.  Juli.) 


2.   Brechmittel. 

Ich  habe  bereits  im  Obigen  bemerkt,  dass  der  Einfluss,  den  Brech- 
mittel auf  die  Leber  mechanisch  ausüben,  ein  ziemlich  bedeutender  ist 
Die  Kompression,  unter  deren  Wirkung  absatzweise  das  Organ  während 
des  Brechaktes  versetzt  wird,  ist  im  Stande,  massige  Konkremente  oder 
sonstige  Hindernisse  der  Permeabilität  aus  den  Gallenwegen  auszutreiben. 
Es  lässt  sich  dies  durch  das  Experiment  nachweisen.  Frerichs  (1.  c.  S.  131) 
fand  die  Gallenwege  von  Hunden,  denen  durch  Injektion  von  Tart  stibiat. 
in  die  Venen  heftiges  Erbrechen  erregt  worden  war,  meistens  vollständig 
entleert  Die  Modifikation  der  Brechmittelwirkung  bei  katarrhalischen  Wulst- 
ungen  der  Gallen wegeschleimhaut  ist  nicht  genauer  bekannt,  doch  ist  es 
Erfahrungssache,  dass  die  Emetica  auch  bei  dieserlei  Affektion  der  Leber 
Dienste  leisten. 

Ob  man  als  Medium  der  Brechwirkung  den  Tartarus  stibiatus  wähle, 
wie  Fr.  Hoffmann  wollte,  oder  nach  Richter,  Baidinger  u.  a.  die  Ipeca- 
cuanha,  nimmt  sich  nicht  viel ,  wenn  man  nicht  etwa  im  Allgemeinen  Rück- 
sicht dabei  nehmen  will  auf  Verhältnisse  der  einzelnen  Individualitäten. 

Es  liegt  indess  nahe,  dass  die  Wirkung  der  Emetica  eine  unbedingt 
günstige  nicht  sein  kann,  weil  bisweilen  Grösse  oder  sonstige  Beschaffenheit 
der  mechanischen  Hindernisse  in  den  Gallenwegen  dem  Andrängen  der  Kon- 
tenta  einen  nicht  zu  überwindenden  Widerstand  entgegesetzen;  ja  es  kam, 
dann  geschehen,  dass  die  Gewebe  selbst  unter  der  Wirkung  des  Drucks 
und  Gegendrucks  unmittelbar  leiden,  indem  Zerreissung  und  Ergiessung  des 
Sekrets  erfolgt. 

Durch  diese  mögliche  Eventualität  muss  man  sich  aufgefordert  fahlen, 
die  Brechmittelwirkung,  wenn  sie  sich  nicht  alsbald  bei  massiger  Verwendung 
der  Mittel  einstellt,  niemals  zu  forgiren. 
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3.    Auflösende  Mittel. 

(Extraeta  resohrenlia.    Salmiak.    Alkalien.     Mineralwasser:    Carlsbad,  Marienbad, 
Kissingen,  Vichy,  Ems.) 

Auf  die  Extraeta  resolventia  legten  die  alten  Aerzte  in  Bezug  auf 
die  Therapie  der  Leberleiden  überhaupt  und  namentlich  der  Gelbsucht, 
grosses  Gewicht.  Vorzüglich  standen  auch  die  frisch  ausgepreßten  Kräuter- 
saite in  hohem  Ansehen.  Da  manche  Formen  der  Gelbsucht  in  nächster 
Beziehung  zu  chronischen  Katarrhen  der  Magen  und  Zwölffingerdarmschleim- 
haut stehen,  läset  sich  die  Wirkung  dieser  Mittel  einigermaassen  aus  ihrem 
Gehalt  an  Salzen  und  aus  ihrer  tonischen  Eigenschaft  erklären.  Ob  die 
darin  enthaltenen  pflanzensauren  Alkalien  zur  Vermehrung  oder  qualitativen 
Veränderung  der  Gallensekretion  beitragen  können,  muss  man  mit  Frerichs 
dahingestellt  bleiben  lassen,  bis  Versuche  mit  Gallenfisteln  unzweifelhaften 
Aufschluss  darüber  geben. 

Den  Salmiak  empfahl  schon  Baglivi.  In  Fällen  ausgeprägter  Gastro« 
doodenalkatarrhe  kann  er  Dienste  leisten. 

Die  Alkalien  kamen  in  der  Voraussetzung  zur  Anwendung,  dass  ein- 
gedickte Galle  oder  Konkremente  von  ihnen  aufgelöst  würden.  Die  auf  die 
Mittel  dieser  Reihe  (Natr.,  Kali,  Ammon.  carbonic.)  gesetzten  Hoffnungen 
and  indess  im  Ganzen  wenig  in  Erfüllung  gegangen.  Das  kohlensaure 
Kali  ist  ein  Bestandteil  der  speeifischen  (?)  ifaco'schen  Mischung: 

Rc.    KaL  carb.  3j 
Sap.  ven. 
G.  arab.  aä  3ß 
Spir.  vin.  q.  s. 

S.    */8  mit  i  Theil  Wasser  auf  i  Glas. 

Lombard  empfahl  5j  —  3ß  auf  Lbb.  ij  Flüssigkeit.  (Gaz.  m6d. 
1836.  p.  794.) 

Die  oben  genannten  Mineralwässer  sind  unter  Umständen  treffliche 
Mittel.  In  den  Fällen  namentlich,  wo  Gallenkonkretionen  etc.  langwierige 
Katarrhe  auf  der  Schleimhaut  der  Gallenwege  und  des  Gastroduodenaltraktus 
und  chronische  Hyperämie  unterhalten,  sind  sie  nicht  selten  von  ausge- 
zeichneter Wirkung,  die  thefls  durch  den  Gebalt  an  Natron  und  Mittelsalzen, 
in  etwas  auch  durch  das  in  grösseren  Mengen  vom  Körper  aufgenommene 
Wasser  vermittelt  wird. 

Oft  zeigen  sie  sich,  mit  Vorsicht  verwendet,  selbst  noch  nützlich  bei 
üefer  gehenden  organischen  Veränderungen  der  Leber,  wie  bei  Kirxhose, 
Fettentartung.     Sind  aber,   so  weit  dies  diagnostisch   zu    konslaliren,   die 
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Neubildungen  malignen  Charakters  (Krebsdegeneration),  so  wird  der  be- 
sonnene Arzt  sich  zu  ihrer  Anwendung  überhaupt  nicht  leicht  entschliessen, 
oder  höchstens  sie  temporär  und  bei  grösster  Umsicht  verordnen. 


4.    Die  Säuren. 

Ausser  der  Citronensäure  (Mellin),  dar  Essigsäure  (Weinessig:  Sachs), 
dem  Chlorwasser  (Siebert),  erfreut  sich  namentlich  die  SalpetersalzsäuT« 
bei  Gtiibsucbt  (und  chronischen  Lebertetden)  eines  vorzüglichen  Ruft.  Sie 
wurde  zum  innerlichen  wie  zum  äussertichen  Gebrauch  (in  Fuss-  und  allge- 
meinen Bädern)  zuerst  von  Helenus  Scott1)  und  Johnson,  dann  von  Cop- 
land, Annesley  u.  v.  a.,  neuerdings  von  Benoch*)  etc.  empfohlen.  Audi 
Frerichs  erklärt  sich  Hör  dieselbe  *). 

Ueber  ihre  etwaige  konstitutionelle  Wirkung  sind  wir  zur  Zeit  durch- 
aus im  Unklaren4).  Nach  Analogie  des  Experiments  scheint  dagegen  die 
örtliche  Wirkung  hauptsächlich  in  der  Ansäuerung  der  Magenkontenta  bei 
deren  Uebertritt  in  den  Zwölffingerdarm  gegeben  zu  sein ;  indem  durch  den 
solchergestalt  ausgeübten  Reiz  auf  die  Mundungen  der  Gallenwege  eine  ver- 
mehrte Aussonderung  des  Sekrets  veranlasst  wird.  Wenigstens  fand  Cl 
Bernard,  wenn  er  die  Mündung  des  Duct.  choledochus  mit  einem  in  ver- 
dünnte Säure  getauchten  Glasstab  berührte  f  dass  ein  Strahl  Galle  heraus- 
gespritzt wurde,  was  nicht  geschah,  wenn  statt  der  Säure-  eine  schwach 
alkalische  Flüssigkeit  genommen  wurde. 

Siebert  bezieht  sich  in  Betreff  de?  Wirkuqgserklärung  hauptsächlich 
auf  die  adstringirende  Eigenschaft  des.  Mittels,  und  Benoch  sucht  für  diese 
Ansicht  einen  annähernden  Beweis  in  der  trefflichen  Wirkung  der  Salzsäure 
bei  katarrhalischen  Durchfällen  in  heissen  Sommern.  Und  wohl  mit  Recht 
Ich  bin  überhaupt  der  Meinung,  dass  es  nicht  sowohl  die  Gelbsucht  ist, 
die  man  bei  dem  resp.  Verfahren  behandelt,  sondern  der  Grastroduodenal- 
katarrh,  der  sich  sehr  häufig  auf  die  Anfänge  der  Galleawege  miterstreckt 
und  so  die  Erscheinungen  der  Gelbsucht  hervorruft.  Den  Erfaig  der  Säure 
in  Fällen  von  Gelbsucht,  wo  ein  solcher  Katairh  qiqht  besteht«  halte  ich 
für  sehr  zweifelhaft 

Nach  Köchlin  sollen  von  einer  Mischung  aus  1  Theil  Salzsäure  und 
3  Theilen  Salpetersäure  täglich  4mal  20  gtt  gegeben  werden.  Die  Salzsäure 
allein  ist  schon  von  Baglivi  empfohlen    worden.    (Qp.  omtu  Lug4  1704 


1)  Med.  chir.  Transact.  Vol.  VIII. 

2)  L.  cit.  (2.  Aufl.)  S.  311. 
ft)  L.  cit  S.  132. 

4}  W.  Thomwn,  Diseases  of  the  liver  etc.  Edinb.  1841. 
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p.  83).  Uebrigens  iat  die  nachhaltige  Empfehluog  der  Aqta  regia  bei  ver- 
schiedenen chronischen  Leberleideo  mit  und  ohne  Ikterus  auch  in  Deutsch* 
laad  keineswegs  ganz  neu.  Ich  erinnere  aus  der  Krukenberg'schea  Klinik, 
dass  das  Mittel  dort  ia  Ansehung  der  bezüglichen  Fälle  häufig  in  Anwen- 
dung kam. 

5.    Die  Markotica. 

Die  narkotischen  Stoffe  vermögen  aller  Wahrscheinlichkeit  nach  nur 
in  den  Fällen  von  Ikterus  etwas  zu  leisten,  deren  Ursache  ig  Gegenwart 
Ton  Konkrementen  zu  suchen  ist.  Die  gereizte  Membran  geräth  bei  Urn- 
schliessung des  vorhandenen  Impediments  in  einen  spastischen  Zustand. 
Hier  wie  überhaupt,  wo  aus  etwaigen  anderen  Ursachen  Krampferscheinungen 
auftreten,  sind  Narkotika. die  besten  Antispasmodica. 

Den  Theriak  lernen  wir  in  dieser  Bedeutung  schon  beim  Galen  kennen. 
Stärk  empfahl  den  Schierling  in  Verbindung  mit  den  Bello  stechen  Pillen 
Das  Extractum  Cicutae  findet  sich  gleichfalls  in  den  Flemming'schen 
Pillen,  welche  Schneider  empfiehlt  (Casp.  Wochenschr.  1839.  No.  28.) 
Ton  Anderen  wurde  die  Brechnuss  (Tinct.  Nuc.  vom.  spiriL  zu  gUx—xx, 
2mal  täglich),  die  Belladonna  und  ähnliches  gerühmt  Die  Tollkirsche 
besonders  von  Greding  (De  Bellad.  virib,),  Richter,  Lolatte  etc.  Lolotte 
gib  bei  Ikterus  in  Folge  von  Gallenkonkrementen  anfänglich  alle  2  Stunden 
gr.  7»  des  Extrakts  und  stieg  bis  auf  gr.ß,  und  hatte  den  Erfolg,  dass 
l  B.  in  einem  Fall  drei  Gallensteine  mit  dem  Stuhl  entleert  wurden.  Richter 
bediente  sich  einer  Mischung  aus  §j  Conium-  und  SB  Hyoscyawusextrakt 
mit  3j  gepulv.  Belladonnakrauts  als  Pflaster,  zur  Hälfte  auf  Leder  gestrichen 
auf  die  Lebergegend  zu  legen.  (Kann  wohl  nicht  viel  anders  als  durch 
die  Eigenschaft  eines  gewöhnlichen  Pflasters  wirken.) 


Die  Anwendung  mancher  sonstigen  Mittel  ist  ähnlich  wie  die  der  bisher 
genannten  eine  lediglich  empirische.  So  empfiehlt  Peebles  (Rev.  med.-chir. 
1850.  Mai)  den  Silbersalpeter  zu  gr.  */4 — j  2mal  taglich  gegen  „idio- 
pathische" chronische  Gelbsucht  Wenn  nicht  etwa  die  Wirkung  sich  auf 
präexistenten  oder  begleitende«  Gastroduodenalkatarrb  bezieht,  in  welchem 
Falle  sie  arkjärüfh,  möchte  die  Empfehlung  schwerlich  zu  motiviren  sein. 

Nach  Wucherer  ist  das  Nalr.  oholeinicum  ein  die  Gallen -Se-  und  Ex* 
krqtjoQ.  beförderndes  Mjttel  bei  Gelbsucht.   Dosis  gr.  v — xv  3  —  4mal  täglich. 

Barrey  und  Levrat-Perreton  loben  die  Flor,  und  Rad.  Cynarae 
Sco)mu,  et,  Ctodotyculi  gegen  hartnäckige  chronische  Gelbsucht.  Doeis  der 
Wurzel  zu  wässerigen  und  weinigen  Dekokten  jij — iv  auf  Lb.  j  Wasser,  in 
2  fytfowu»  $*  (Jen  Tag.  AI«  Sucwi  2— 3eiündlich  1  Kaffee-  oder*  Ess- 
löffel voll.    4JA  E#W*  gr.  *— x. 
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Landerer  berichtet,  das*  in  Griechenland  und  Makedonien  Momordict 
Elaterium  als  Specificum  gegen  Gelbsucht  gelte.  Zur  Zeit  der  Reife  wird 
der  Saft,  welchen  die  Frucht  beim  Berühren  ausspritzt,  gesammelt  Mao 
gebraucht  ihn  zum  Einschnupfen  in  die  Nase,  wonach  sich  ein  Katarrh  mit 
Ausfluss  eines  gelben  Schleims  einstellt.  (Repert.  f.  d.  Pharm,  v.  Büchner. 
1839.  Bd.  XVI.  S.  71). 

Ebenfalls  in  Griechenland  verkaufen  die  Fleischer  unter  dem  Namen 
Oipfov  eine  häufig  beim  Hornvieh  vorkommende  verhärtete  Drüse  am  Halse 
als  Specificum  gegen  Gelbsucht.  20  Gr.  in  Citronensaft  aufgelöst  sollen 
genommen  werden.    (Repert.  I.  c.    S.  17). 


In  denjenigen  Fällen  von  Gallenstase  und  Gelbsucht,  die  auf  einer  akut 
hyperämischen  oder  entzündlichen  Basis  verlaufen»  bedient  man  sich  natür- 
lich nach  Maassgabe  der  Symptome  ausser  den  Abführmitteln  (Lavements) 
den  Säuren  etc.  auch  des  antiphlogistischen  Heilapparats.    (Blutegel.) 


Findet  man  früher  oder  später,  dass  der  Gelbsucht  eine  von  der  The- 
rapie erfolgreich  nicht  zu  erreichende  Ursache  zu  Grunde  liegt ,  was  nament- 
lich leicht  in  älteren  Fällen  mit  organischen  Veränderungen  der  Drüse  vor- 
kommt, so  ist  man  natürlich  befugt,  jeden  direkten  Heilversuch  einzustellen. 
Es  handelt  sich  dann  nur  noch  darum,  möglichst  die  der  Unterstützung 
durch  das  Gallensekret  verlustig  gegangene  Darmfunktion  zu  regutiren  und 
nach  Kräften  das  Blutleben  vor  den  dasselbe  bedrohenden  Gefahren  der 
Entmischung  (Anämie,  Hydrämie,  Cholämie)  zu  schützen.  Ueberwachuog 
der  Diät,  magere  Fleischkost,  Vegetabilien,  Vermeiden  fetter  und  blähender 
Speisen.  Dabei  interkurrent  Pillen  aus  Extr.  Rhei  comp,  und  ähnlichem. 
Salina  mögen  vermieden  werden. 

Zweckmässig  bethätigt  man  in  gelindem  Grade  die  Nieren-  und  Haut- 
absonderung. Als  Diuretica  wähle  man  nur  die  leichteren  vegetabilischen, 
allenfalls  Hittelsalze  in  kleinen  Dosen.  Frerichs  empfiehlt  mit  Recht  die 
reichlich  diuretisch  wirkende  Citronensäure,  Succ.  citr.  rec  express.  zu 
IV» — 3  Unzen  täglich,  namentlich  auch,  weil  sie  von  den  Verdauungsorganen 
verhältnissmässig  gut  vertragen  wird.  Riefe  man  durch  Mittel  der  fraglichen 
Art  Störungen  der  Verdauung  hervor,  so  würde  dies  im  Hinblick  auf  Blut- 
leben und  Ernährung  weit  mehr  Nachtheil  bringen,  als  etwa  durch  An- 
spornung der  Diurese  Vortheil  zu  gewinnen  wäre.  Als  Getränk  ist  Seiter»- 
wasser  zu  empfehlen. 

Ausser  lachten  diaphoretischen  Mitteln  eignen  sich  zur  Hautbethätigung 
besonders  lauwarme  Bäder. 

Der  fortschreitenden  hydraulischen ,  cholämischen  Blulmetamorphose 
und  zunehmenden  Abmagerung  gegenüber  ist  die  Therapie  hülflos,  und  am 
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attermostei,  wenn  abseilen  des  Nervensystems  sich  mehr  und  [mehr  ein 
maligner  Charakter  heraustellt  Man  versucht  die  oft  genannten  Roborantia, 
dftetische  und  andere,  S Suren  etc.  bisweilen  können  die  Hydropsie  und 
sonstigen  kachektischen  Erscheinungen  auf  diesem  Wege  ziemlich  lange 
hintaogehalten  werden. 

Noch  einige  Bemerkungen  in  Bezug  auf  die  Gelbsucht  der  Neuge- 
borenen. Dieselbe  wird,  wenn  während  der  ersten  acht  Tage  die  Haut 
eine  etwas  röthlichgelbliche  Färbung  zeigt,  was  häufig  der  Fall,  öfter  ange- 
nommen, als  sie  wirklich  vorhanden  ist,  und  der  vermeintliche  Zustand 
dann  ganz  unnötigerweise  mit  Abführmitteln  etc.  behandelt.  Abgesehen 
hievon  ist  das  Verhalten  bei  unbedeutender  Ausprägung  der  ikterischen  Er- 
scheinungen ein  einfaches,  man  sorge  für  angemessene  diätetische  und  hy- 
gienische Pflege  des  Kindes :  Warmhalten,  lauwarme  Bäder,  reine  Atmosphäre, 
sorgsam  behandelte  Milch,  wo  etwa  Selbstsäugen  nicht  gestattet  ist.  Ist 
Stahlverstopfung  vorhanden ,  so  verordnet  man  leichte  Eröffnungsmittel, 
Hannasyrup ,  Rhabarbersyrup ,  allenfalls  kleine  Dosen  Kalomel.  Treten 
schwerere  Symptome  auf,  so  haben  diese  gewöhnlich  ihren  Grund  in  tieferen 
Störungen  der  Leber,  und  ist  dann  der  Erfolg  der  Therapie,  die  lediglich 
symptomatisch  einzurichten,  überhaupt  ein  zweifelhafter. 


Hinsichtlich  der  Behandlung  des  sogenannten  gelben  Fiebers  (Cf. 
Deutsche  Klin.  1858.  No.  17.  S.  160.  —  Feuilleton;  —  Das  gelbe  Fieber 
nach  dess.  geographischer  Verbreitung  etc.  v.  Robert  Lallemant,  Bresl. 
1857 ;  —  Ztschrft.  d.  k.  k.  Gesellsch.  d.  Aerzle  zu  Wien.  1858.  Hai. 
No.  21;  Das  gelbe  Fieber  in  Lissabon,  v.  Garnier,  L'Un.  m6d.  1858. 
No.  29;  Das  gelbe  Fieber  zu  Lissabon  im  Septbr.  —  Novbr.  1857.  v. 
Mogalhaes  Coutinho,  Gaz.  med.  de  Lisboa  —  Gazz.  med.  ital.  1858. 
No.  13.)  will  ich  mich  darauf  beschränken,  einige  historisch-therapeutische 
Data  vorzufuhren. 

Die  beiden  Jfone*),  Vater  und  Sohn  empfehlen  gegen  diese  Krankheit 
aasleerende  Mittel:  Seidlitzer-,  Epsom-,  Rochelle-,  Cheltenham-Salz  u.  a.  Es 
müssen  darnach  in  den  ersten  24  Stunden  12  —  20  Stuhlgänge  erfolgen. 
Hindert  Erbrechen  die  Aufnahme  der  Mittel,  so  soll  man  dies  durch  Lau- 
daoam  beschwichtigen.  Eine  Pinte  warmen  Wassers,  so  oft  als  nöthig 
wiederholt,  wird  gleichfalls  als  zweckmässiges  Stillungsmittel  des  Erbrechens 
bezeichnet,  indem  dasselbe  die  scharfen  Magensekrete,  welche  durch  ihren 
Reii  das  Erbrechen  veranlassen,  verdünnt.    Wo  durch  diese  Methode  die 


*)  Diss.  on  yellow  fever  etc.   Lond.  1846. 
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Krankheit  nicht  in  24  Stunden  beseitigt  war,  soll  doch  ihre 
5.,  8.  oder  11.  Tage  gebrochen  worden  sein. 

MacdiamUd  l)  beginnt  die  Kur  mit  3j  Kalomel.  Darauf  gibt  er  alle 
2 — 3  Stunden  Kalomel  mit  Opium,  in  3gr5nigen  Pillen,  oder  wenn  darnach 
keine  Ausleerungen  entstehen,  ungefähr  dieselbe  Quantität  mit  Rhabarber 
und  Brechwurzel,  auf  4  Pulver  vertheilL  Bei  den  geringsten  Beschwerden 
im  Unierleibe  oder  in  der  Bruslbeingegeod  wird  ein  grosses  Tesikator  auf 
das  Epigastrium  gelegt,  und  um  dieses  herum  werden  Blutegel  applicirt. 
Nach  dem  Abfallen  dieser  lässt  er  mittels  heisser  nasser  Tücher  bähen.  Ab 
Unterstützung  dienen  weiter  Quecksilbereinreibungen  und  warme  Lavemeols. 

Gummita a)  und  J.  WcUson 8)  rühmen  die  Behandlung  mit  grossen 
Gaben  Kalomel  und  Chinin.  Gleich  Anfangs  werden  20.  Gr.  Kalomel  mit 
30.  Gr.  Chinin  verordnet,  welche  Dosis  nach  1  Stunde  zu  wiederholen; 
dann  OL  Ricini.  Wurde  hiedurch  die  Krankheit  nicht  abgeschnitten,  so 
gaben  sie  das  Chinin  in  etwas  kleineren  Dosen  für  sich,  2stündlich  20  Gr. 
Wenn  nach  4  Dosen  Taubheit  sich  einstellte,  was  gewöhnlich  geschah,  so 
wurde  das  Mittel  bis  zum  Verschwinden  derselben  ausgesetzt,  um  dam 
abermals  zu  gr.  x  2stündlich  verabreicht  zu  werden.  Auch  von  Thomson*) 
und  Fenner  6)  wurde  das  Chinin  empfohlen,  henner  gab  bei  einer  Epidemii 
in  New-Orleans  20  —  30  Gr.  Chinin  mit  25 — 30  Tr.  Laudanum  pro  dos 
und  sah  rasche  Besserung  erfolgen. 

Rufz  befürwortet  anfängliche  Aderlässe  und  nachfolgende  Abführmittel 
und  Emollientia,  Die  von  Chervin  und  Thomas  °)  empfohlenen  Waschungen 
mit  Citronensaft  leisteten  ihm  nichts. 

X  Laird7)  will  nach  Kings  Methode  im  Bermuda-Marien-Hospital  mit 
äusserst  günstigem  Erfolge  das  Terpentinöl  verwendet  haben. 

Wenn  die  Kranken  bisher  noch  nicht  behandelt  waren,  so  wurde  bei 
Aufnahme  ins  Hospital,  wo  nöthig,  sogleich  ein  Aderlass  von  12—16  Unzeo 
gemacht  oder  die  Applikation  einer  hinlänglichen  Zahl  Blutegel  oder  Schröpf- 
köpfe angeordnet.  Dann  folgte  eine  Purganz  aus  Kalomel,  und  auf  diese 
eine  Epsomsalzlösung.  Jetzt  erhielten  sie  3mal  taglich  20  Tr.  Terpentinöl 
in  einem  Kampher-haltigen  Wasser.  Bei  Harnbeschwerden  wurde  dem  Ol. 
Tereb.  Spir.  nitr.  dulc.  zugesetzt,  bei  blutigen  oder  sonst  anomalen  Aus- 
leerungen Opium  oder  Ol.  Ricini.  Hülfsmiitel  waren  Senfteige,  Vesikatore, 
erweichende  Klyslire.    Im  Stadium  der  Schwäche  Wein,  Fleischbrühe  etc. 


1)  Lond.  med.  Gaz.  Vol.  XXI.  p.  444. 

2)  The  Lanc.  1853.  Juh 

3)  Monthly  Joorn.  1853.    Mar.  Oct. 

4)  The  Lanc  1846.  Febr. 

5)  Edinb.  Journ.  1851.  Oct 

6)  Tratte  prat.  de  la  fievre  jaune.    Par.  1844. 

7)  The  Lanc  1853.  Aug. 
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CAabert1)  Hat  angeblich  niit  deti  Hutfco  von  48  löranken  42  ge- 
littet finer  fetarbnbr  debbatb,  weil  er  das  Mittel  nicbt  frÄ  genug  bekom- 
men hatte.  Nach  diesen  ersten  Verwehen  hat  Chabert  dasselbe  noch  in 
mehr  ato  100  ßMfen  mit  GKek  angewendet  Von  den  Blättern  soll  5j 
oder  von  dm  Stengdn  Ae  doppelte  Meage  mit  einer  Flasche  Wasser  so 
böge  gekocht  werden,  bis  das  Dekokt  einen  leicht  bitteren  Geschmack  hat 
Deren  wird  halbstündlich  5j— ij  genommen,  nachdem  Besserung  eingetreten, 
2- 3etfindieh. 

Ebenso  glänzende  Resultate  werden  der  Verbena2)  nachgerühmt 


Die  vorstehenden  Notizen  werden  genügen,  um  anzudeuten,  wie  schwan- 
kend und  ohne  Anhaltepunkt  die  Praktiker  durchschnittlich  in  der  Behand- 
lung des  gelben  Fiebeis  verfahren*  Ohne  im  Stande  zu  sein»  genau  dem 
Wesen  der  Krankheit  entsprechende  Kurindikationen  aufzustellen ,  kann  man 
doch  ohne  Schwierigkeit  die  Hauptriebtungen  bezeichnen,  welche  die  The- 
rapie zu  verfolgen  hat  Den  Ausgangspunkt  der  Krankheit  bildet  ein  unter 
dem  kosmischen  Einfluss  eines  heissen  Klimas  zu  Stande  kommendes  ver- 
ludertes physiologisches  Verhalten  des  Leberorgans,,  in  dessen  Folge  eine 
Vermehrung  der  Gallenabsonderusg  stattfindet,  während  es  zugleich  den 
beikommenden  ExportmiUeln  an  Fähigkeit  gebricht,  das  Sekret  genügend  in 
Abgang  zu  bringen.  Die  notwendige  Folge  davon  muss  eine  Gallenresorp- 
üob,  die  nun  ihrerseits  das  Blut  inficirt  und  nach  vergrössertem  MaasssUbe 
dann  hier  dieselben  Erscheinungen,  Blutentmischung y  Alterationen  des  Ner- 
venseins und  weiterbin  örtliche  Störungen  in  der  Leber,  Milz  und  den 
Nieren  hervorruft,  wie  dieselben  auch  bei  anderen  (malignen)  Formen  von 
Gelbsucht  beobachtet  zu  werden  pflegen. 

Dies  sind  die  Punkte,  an  welche  sich  die  Therapie  zu  halten  hat» 
um,  wenn  ich  so  sagen  mag,  eine  empirisch -rationelle  zu  sein. 


Vierteil  Kapitel. 

Die  malignen  FremdbilduDgen  der  Leber. 

(Krebs.    Echinococcusbildung.    Distomenbildung  und  Tuberkulose  der  Leber.) 
1.  Leberkrebs. 

Der  Krebs  der  Leber  macht  von  der  Unheilbarkeit  der  Krebserkran- 
kungen im   übrigen  keine  Ausnahme.      Es  sollen  einige  Fälle  beobachtet 


1)  t)ü  Huaco  etc.    Par.  1853. 

2)  Journ.  de  Comm.,  Rio  de  Janeiro.  1853.  Mai  10. 
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worden  sein  (Henoch  a.  a.  0.  S.  248—253),  wo  Krebsgeschwülste  ach 
zurückbildeten  und  die  Patienten  bisweiter  gesund  blieben.  Aber  wenn  dies 
auch  der  Fall,  so  ist  doch  der  Termin,  bis  wie  lange?  der  Punkt,  um  den 
sich  alles  dreht;  denn  dass  bei  Krebsleiden  öftere,  selbst  Jahre  anhaltende 
Stillstände  eintreten  können,  namentlich  wenn  die  betreffenden  Individuen 
eine  ärztlich  vorgeschriebene  Lebensweise  mit  Strenge  befolgen,  ist  eine 
allgemein  bekannte  Erfahrungssache.  Ich  will  mit  diesem  Hinweis  mich 
begnügen,  obgleich  sich  ebenfalls  noch  nach  der  Sicherheit  der  Diagnose 
fragen  Hesse;  denn  bei  allem  Glauben  an  das  diagnostische  Talent  als 
tüchtig  anerkannter  Praktiker,  darf  es  nicht  wundernehmen,  wenn  man 
bei  dem  hohen  Interesse ,  welches  der  vorliegende  Gegenstand  in  resp.  Hin- 
sicht unbedingt  erwecken  muss,  sich  nicht  im  Stande  glaubt,  allen  Bedenken 
entsagen  zu  dürfen. 

Niemand  wird  sich,  was  die  direkte  Behandlung  betrifft,  mit  grossen 
Hoffnungen  tragen  wollen.  Von  Glück  darf  man  sagen ,  wenn  man  einigen 
palliativen  Erfolg  hat.  Diesen  zu  erreichen,  ist  die  oberste  Rucksicht,  welche 
zu  nehmen,  dass  die  gesamrate  Lebensweise  der  Kranken  auf  minutiöse 
Weise  nach  der  Norm  der  Diät  und  Hygiene  geregelt  werde.  Ich  brauche 
diese  Bemerkung  nicht  weiter  auszuführen,  jeder  Arzt  weiss,  was  sie  be- 
sagt. Ganz  vorzugsweis  ist  vor  Quecksilberpräparaten  und  Jodmitteln,  die 
so  oft  empfohlen  worden,  zu  warnen.  Fast  oder  ebenso  sehr  vor  den 
alkalischen,  gleichfalls  öfter  in  Anwendung  gekommenen  Mineralwässern. 
Die  symptomatische  Behandlung  beschränkt  sich  lediglich  darauf,  alle  Irri- 
tation des  kranken  Organs,  insonderheit  zur  Zeit  periodischer  akuter  Fort- 
schritte des  Uebels,  nach  Krallen  abzuwenden,  wozu  einige  Blutegel  und 
eine  gelinde  Ableitung  auf  den  Darmkanäl  durch  Rhabarber,  Klystire,  ver- 
suchsweise auch  die  Applikation  antiphlogistischer  Tücher,  sich  am  besten 
eignen.  Ueberhaupt  suche  man  beständig  den  Leib  offen  zu  erhalten,  und 
unterstütze  die  Verdauung  durch  bitter- tonische  Mittel.  Auf  diese  Weise 
darf  man  am  ehesten  hoffen,  dem  Patienten  das  Leben  auf  längere  Zeit  zu 
fristen  und  es  ihm,  so  weit  thunlich,  erträglich  zu  machen.  In  letzterer 
Hinsicht  sind  zeitweis  wegen  heftiger  Schmerzen  die  Narkotica  (Aq.  Lanro- 
cerasi,  Belladonna,  und  von  Opiumpräparaten  die  safranhaltige  Tinktur)  nicht 
zu  umgeben.  Zur  Anwendung  der  feuchten  Wärme  als  Demulcens  möchte 
ich  nicht  rathen. 


2.  Echinococcusbildung. 

Brechmittel,  Abfuhrmittel  als  Kur,  Kalomel,  Quecksilbereinreibungen  und 
Jodmittel  (in  resolvirender  Absicht),  Terpentin  (als  Nekroticum  für  den 
Echinococcus)  etc.  sind  entschieden  aus  der  Behandlung  dieses  Zustandes 
zurückzuweisen. 
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Wenigstens  überflussig  sind  such  die  von  Budd  u.  a.  empfohlenen 
Kocbsalzfomentationen  der  Lebergegend.  Höchstens  könnten  Koch- 
salzlösungen je  nach  ihrer  Anwendung  in  kaltem  oder  warmem  Zustande 
mittelst  dieser  Eigenschaften  der  Kälte  oder  Wärme  des  Wassers  antiphlo- 
gistisch oder  demulcirend  wirken.  Das  einzig  angemessene  Verfahren  ge- 
staltet sich  symptomatisch  und  besteht  demnach  zunächst  in  sorgfältiger 
Deberwachong  des  Kranken.  Ausgenommen  den  Fall,  wo  eine  (mehrfach 
beobachtete)  Naturheilung  innerhalb  nicht  zu  langer  Zeit  zu  Stande  kommt, 
ist  die  konstante  Folge  von  der  Anwesenheit  der  Afterbildung  eine  bald 
stärkere  bald  geringere,  meistens  wechselnde  Hyperämie  der  Leber.  Diese 
werde  in  der  gewöhnlichen  Weise  gelind  antiphlogistisch  bebandelt  In 
leichten  Reizfellen  sind  fliegende  Vesikatore  nicht  ungeeignete  Mittel.  Ge- 
winnt die  Hydatenbildung  an  Umfang,  entsteht  unter  den  Erscheinungen 
chronischer  Hepatitis  eine  Entzündung  und  Schwärung  der  Bälge,  tritt  die 
Behandlung  der  chronischen  Leberentzundung  mit  Abscessbildung  ein.  Kommt 
es  dabei  zum  Durchbrach  und  Erguss  nach  innen,  so  ist  hier  dasselbe  zu 
befürchten  und  zu  hoffen,  was  in  Betreff  des  Aufbruchs  eines  gewöhnlichen 
Absceases  nach  jener  Richtung. 

Angesichts  dieser  Thatsache,  dass  auf  pharmazeutischem  Wege  radikal 
nichts  gegen  das  vorliegende  Leberleiden  unternommen  werden  kann,  wandte 
mao  sich  dem  Gedanken  zu  (Jober t),  eine  operative  Behandlung:  die  künst- 
liche Eröffnung  der  Bälge,  gleichgültig,  ob  noch  nicht  oder  ob  schon  in 
Eiterung  übergegangen,  zu  versuchen;  ein  Versuch,  den  allerdings  in  einigen 
Fällen  Erfolg  krönte1). 

Bei  aller  Anerkennung  des  Erfreulichen,  welches  in  einzelnen  solchen 
Resultaten  liegt,  und  bei  der  Gewissheil,  dass  in  hohen  Graden  der  Krank- 
heit die  Operation  das  einzige  Mittel  ist,  von  dem  überhaupt  noch  Hülfe 
erwartet  werden  kann,  darf  doch  auch  auf  der  anderen  Seite  nicht  verkannt 
werden,  dass  sie  unter  allen  Umständen  und  stets  als  ein  höchst  gewagter 
und  zweifelhafter  Eingriff  betrachtet  werden  muss,  wenn  sie  ohne  unmittel- 
bar auffordernde  Indikation  unternommen  wird9).    Als  solche  betrachte  ich 


1)  Vergl.  Rüssel  in  Dubl.  Journ.  1837.  No.  35. 

ßarrier,  These,  De  la  tum.  hydatique  du  foie.  1840. 
Owen  Bees  in  Guy'*  hosp.  rep.  1843.  Octbr. 
Alexandre  in  Lond.  med.  Gaz.  1845.  Decbr. 
Guersant  in  Journ.  d.  conn.  m6d.  chir.  1849.  No.  4. 
VOpeau  in  Gaz.  des  höp.  1849.  1849.  No.  96.  (Unzureichend.) 
H.  Crüp.,  Schmidts  Jahrb.  Bd.  69.  S.  328. 
Weber  in  New -York,  med.  Monatschr.  I.  3.  1852. 
Brennte  theilt  einen  von  Bked  operirten  Fall  mit»  der  glücklich  ver- 
lief: Deutsche  Klin.  1857.  39  u.  40. 

2)  Cf.  Benoch  a.  a.  0.  1.  S.  280.  —  Budd.  Op.  cit.  S.  417  u.  418. 
IL  35 
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das  Vorhandensein  voti  Zeichen,  aus  welchen  mit  möglichster  diagnostischer 
Wahrscheinlichkeit  entnommen  werden  kann,  dass  überhaupt  in  Kurze  eb 
spontaner  Durchbruch  und  insonderheit  nach  innen  bevorsteht.  In  diesem 
Fall  würde  nämlich  ohnehin  ein  todtlicher  Ausgang  im  Allgemeinen  anzu- 
nehmen sein.  liier  würde  die  Operation  gleichsam  das  kleinste  von  zwei 
zur  Wahl  gestellten  Hebeln  sein,  und  dürfte  auch  im  ungünstigen  Fall 
urgente  necessitate  gerechtfertigt  erscheinen. 

Die  Ausführung  der  Operation  anlangend,  wolle  man  das  über  Eröff- 
nung der  Leberabscesse  Gesagte  vergleichen. 


3)   Dislomenbildung. 

Leberegel  kommen  beim  Menschen  sehr  selten  vor.  Budd1)  hat  eine 
Anzahl  von  Fällen  zusammengestellt,  die  von  Brera,  Buchholz,  Rudolph, 
Partridge,  Bush  und  Duval  (in  Rennes) 2)  beobacht  wurden.  An  diagnosti- 
schen Merkmalen  für  die  Gegenwart  dieser  Parasiten  fehlt  es  durchaus. 
Kranke,  bei  denen  sie  gefunden  wurden,  waren  an  ganz  verschiedenen 
Krankheiten  gestorben.  Unter  solchen  Verhältnissen  kann  begreiflicher  Weise 
auch  von  einer  Behandlung  nicht  die  Rede  sein. 


4)   Tuberkulose  der  Leber. 

Bei  weil  durch  den  Organismus  verbreiteter  Tuberkelablagerung  kom- 
men tuberkulöse  Depots  nicht  selten  auch  in  den  grösseren  drüsigen  Doter- 
leibsorganen  vor,  wo  sie  denn  als  anatomischer  Theilausdruck  der  konsti- 
tutionellen Krankheit  zu  betrachten  sind. 

Eine  spezielle  Behandlung  der  Lebertuberkulose  gibt  es  nicht,  man 
behandelt,  wo  letztere  zu  vermuthen,  die  Gesammtkrankheit,  während  ört- 
lich symptomatisch  verfahren  wird. 


1)  Op.  cit.  S.  443—445. 

2)  Gas.  meU  de  Par.  1842.  Dec. 
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Stedente  ttntfttntmtmg. 
Krankheiten  der  Milz. 

Erstes  Kapitel. 

Entzflndang  der  Milz. 

Splenitis.    [Episplenitis.J    (Akuter  Milztumor.) 

Ausgebildete  akute  Milzentzündudg  ist  eine  selten  vorkommende  Krank- 
heit, die  in  derselben  Weise,  wie  Hepatitis  acuta  behandelt  wird.  Ange- 
messene Antiphlogose  (Blutegel),  Ableitungen  auf  den  Darmkanal,  später 
Vesikatore  etc.  S.  G.  Vogel,  Pemberton,  Marcus  u.  A.  empfehlen  auch 
hier  das  KalomeL  (Cf.  dagegen  Naumann,  med.  Klin.  V.  495.)  Die 
Zertheüung  erfolgt  meistens  auf  dem  Wege  der  Resorption  des  abgesetzten 
Exsudats;  bisweilen  aber  erfolgt  sie  unter  gesteigerter  Darm-,  Nieren-  oder 
Hautabsonderung.  In  seltenen  Fällen  äussert  sich  das  Naturheilbeslreben 
mter  Nasenblutung  oder  Blutbrechen. 


Die  in  Folge  von  Endocarditis,  Venenentzündung  und  sogenannten 
pyämischen  Prozessen  häufig  vorkommende  sekundäre  Splenitis  wird  ihres 
dunklen,  von  der  Hauptkrankheit  verdeckten  Verlaufs  wegen  selten  oder  nie 
Gegenstand  der  Behandlung,  würde  übrigens  auch  nur  von  eben  der  gegen 
die  bestehende  Blutalteralion  gerichteten  Einwirkung  tu  influenciren  sein. 


Das  Wesen  des  akuten  Milztumors  oder  die  Bedingungen  seine*  Em 
stebung  sind  unbekannt;  wir  wissen  nur,  dass  er,  eine  mehr- weniger  be* 
deutende  BlutüberfäUung  der  Milz  bedingend,  im  Gefolge  typhöser,  Inler- 
mittens-  und  einiger  anderer  derartiger  Prozesse  auftritt  Tritt  der  Tumor 
mter  heftigen  hyperämischea  Erscheinungen  bei  oder  mit  Interraittens  a*f, 
so  können  unter  Umständen  allgemeine  und  örtliche  Blutentziehungen  nötbig 
wwden.  im  Uebrigen  greife  man  baldigst  zum  Chinin  in  Dosen  von  gr.  ij 
2— ästündlich;  in  Fällen  sind  auch  grössere  Dosen,  ja  solche  bis  zu  gr.  xx 
und  darüber,  angeblich  mit  Erfolg  verabreicht  worden.  Ich  gtanbe,  dass 
man  mit  jeaea  mittleren  Gaben  gewöhnlich  besser  ab  mit  den  allzu  grossen 
um  Ziel  gelangt 

Der  im  Typhus   auftretende  Milztumor  wird   lediglich  symptomatisch 
behandelt 


36* 
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Zweites  Kapitel. 

Die  chronischen  Milztumoren. 

Die  chronischen  Milztumoren  können  bekanntlich  sehr  verschiedene 
Ursachen  haben.  Dass  dessen  ungeachtet  die  Behandlung  derselben  durch- 
schnittlich eine  und  dieselbe  ist,  hat  seinen  Grund  in  der  Un Vollständigkeit 
der  difierentiellen  Diagnose.  Chinin  und  Eisen  sind  diejenigen  Stoffe, 
zu  denen  man  in  fast  allen  Fällen  seine  Zuflucht  nimmt,  sie  sind  es  wenig- 
stens, die  unter  allen  das  grösste  Zutrauen  verdienen*). 

Die  Wirkung  des  Antitypicums  zu  erklären,  wäre  erfahrungsmässig 
leicht;  wenn  es  nur  in  solchen  Fällen  seine  Wirkung  bewährte,  die  auf  der 
Intermittensbasis  ruhen,  und  auch  theoretisch  könnte  man  mit  Siebert  an- 
nehmen, dass  das  Chinin  als  Tonicoadstringens  auf  die  Muskelelemente  der 
Milz  wirke,  und  durch  deren  kräftigere  Rontraktion  eine  mechanische  Ent- 
leerung des  in  dem  Organ  angehäuften  Bluts  veranlasse.  Aber  das  Mittel 
leistet  gleichfalls  die  besten  Dienste,  wenn  überhaupt  ein  Einfluss  des  Io- 
termittensprozesses  nicht  stattfindet.    (Jacksch.) 

In  zahlreichen  Fällen  von  Milztumoren  nach  Wechselfiebern  habe  icb 
das  Chinin  (meistens  in  Mixtur  mit  einem  Zusatz  von  Schwefelsäure  und 
Opiumtinktur)  erprobt  befunden,  aber  insonderheit  war  dann  der  Erfolg 
seiner  Wirkung  in  der  Regel  auffallend  rasch ,  wenn  die  Patienten  frühzeitig 
zur  Behandlung  kamen.  Aeltere  Fälle  zeigen  bisweilen  mehr  Hartnäckigkeit 
Vielleicht  mag  darauf  das  längere  Bestehen  des  Uebels  an  sich  von  Einfluss 
sein,  insofern  sich  dann  die  Blutbeschaffenheit  mehr  und  mehr  verschlechtert, 
und  überhaupt  die  organische  Energie  und  Reaktionsfähigkeit  bedeutend  ab- 
nimmt. Unter  diesem  Verhalten  ist  das  Eisen  ein  treffliches  Unterstützungs- 
mittel. Man  gibt  die  leicht  verdaulichen  Präparate,  Ferr.  lacticum,  Eisen- 
salmiak  etc.,  oder  sendet  den  Kranken  nach  Pyrmont,  Spaa,  Schwalbach, 
Driburg  etc.,  um  ihn  die  natürlichen  Eisenwässer  gebrauchen,  und  zugleich 
jenes  andere,  Anämischen  unersetzliche  Roborans,  die  frische  Oxygenürägerio 
der  waldreichen  Gebirgsregionen  mitbenutzen  zu  lassen. 

Von  Einzelnen  sind  auch  äusserlich  Eisenbäder  empfohlen  worden, 
doch  wird  der  Heilbetrag,  den  ihr  auf  diese  Weise  verwendeter  Eisengehalt 
liefert,  nicht  hoch  angeschlagen  werden  dürfen. 

Jod,  Jodkali,  Kai.  bromat.  (Williams),  die  ebenfalls  in  Vorschlag 
gebracht  wurden,  scheinen  hier  Mittel  zu  sein,  ajif  die  man  ungeachtet 


*)  Cf.  Helft!  in  Casp.  Wochschr.  1646.    No.  31  u.  32. 
Lange  in:  Dtsch.  Klin.  1851.    No.  36. 
Jacksch  in;  Pr.  Vrtljhrsschr.  Bd.  II.  Hft   1. 
Herweh  a.  a.  0.  Bd.  II  S.  78  u.  v.  a.  m. 
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stellenweise!)  Empfehlung  lieber  verzichtet.  Auszunehmen  wäre  vielleicht  das 
Jodeisen. 

Gintrac1)  will  mittelst  des  schwefelsauren  Manganoxyduls  einen 
Fall  von  Anämie  mit  Oedem  und  Ascites  in  Folge  eines  Milztumors  nach 
Wecbselfiebern  innerhalb  3  Wochen  (0,10  Grmm.  3mal  täglich)  geheilt 
haben*). 

Dass  Alte*)  einen  Milztumor  bei  einem  zweijährigen  Kinde  in  Folge 
eines  mehrmals  wiedergekehrten  Wechselfiebers  durch  Kalomel  zu  3mal 
den  Tag  gr.  y4,,  dass  Christiansen4)  eine  Milzanschwellung  durch  Blei- 
locker  beseitigt  haben  will,  möge  erwähnt  ohne  weiter  beurtheilt  zu 
werden. 

So  ist  auch  das  Kochsalz  und  das  Seesalz,  ersteres  von  Piorry6), 
letzleres  von  Sceüe  Mondezert*)  als  Milzmittel  empfohlen  worden.  (Nutz- 
lich vielleicht  bei  hervorstechender  Anämie,  da  Kochsalz  eine  ergibige  Quelle 
für  das  dem  Blut  nöthige  Natron  ist.) 


Aeusserliche  Mittel. 

Die  Eingeborenen  Ostindiens  wenden  gegen  Milzlumoren  das  Gl öh eisen 
ao.  Dies  Verfahren  hat  bei  dortigen  und  europäischen  Aerzten  Anklang 
gefonden.     (Twining.  Heinrich,  Christiansen,  Wolff7)  in  Berlin  u.  a.) 

Der  jüngst  von  Wolff  behandelte  Fall  ist  dieser: 

Ein  Schuhmachergeselle  hatte  im  September  1853  an  Wechselfieber 
gelitten,  wovon  er  bald  genesen  war.  Im  März  1854  erkrankte  er  aber- 
mals an  Tntermittens  mit  beträchtlicher  Milzanschwellung.  Mai  1856  befand 
er  sich  in  diesem  Zustande  im  Charitö-Krankenhause,  nachdem  er  von  Fie- 
beranfällen zwar  frei  geblieben  war,  aber  in  den  letzten  Wochen  eine  starke 
Zunahme  der  leidenden  Gegend  bemerkt  hatte.  Die  Milz  erreicht  die  weisse 
Linie,  erstreckt  sich  nach  unten  bis  auf  die  Nabelhöhe  und  hinauf  nach 
oben  bis  zur  siebenten  Rippe. 


1)  L'Un.  med.  1853.  No,  69. 

2)  Möglich;  denn  Dicht  allein  ist  das  Mittel  in  neuerer  Zeit  (von  Ure,  God- 
te*  u.  A.)  bei  chronischen  Leber-  und  Milzleiden  überhaupt  empfohlen  worden, 
sondern  (von  Hormon,  Pärequin  u.  A.)  auch  bei  Zuständen  von  Blutarmuth  nach 
Wechselfiebern,  von  Chlorose  etc. 

Cf.   Hotmon,  Etud.  s.  le  Mangan,  etc.    Brux.  1849. 

Pttrcquin,  Gaz.  m<*d.  1849.  38.  —  Bull.  tb<*r.  1852.  Mars. 
Lame,  Rev.  de  thör.  meU  chir.  1854.  Sept. 

3)  Oest.  med.  Woehenschr.  1841.  8. 

4)  Hosp.  Medd.  Bd.  IV. 

5)  L'Un.  möd.  1851.  8. 

6)  Bull,  de  l'Acad.  XVII.  8.  Janv. 

7)  Preuss.  med.  Ztg.  1857.    No.  31. 
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Im  folgenden  Monat  begann  ein  lebhafter  Schmers  in  der  Geschwulst 
sich  zu  zeigen,  während  diese  bald  so  anwuchs,  dass  sie  die  weiss*  Line 
um  2  Zoll  überragte.  (Uebelkeit,  Erbrechen,  vermehrter  Durst.)  Durch 
Blutegel,  Schröpfköpfe,  Nitrum  etc.  wurde  die  Anschwellung  auf  den  früher« 
Urofong  zurückgebildet. 

Mitte  August  wurde  die  erste  Moxe  auf  den  Tumor  gesetzt  Innerhalb 
der  ersten  8  Tage  halte  derselbe  bedeutend  an  Umfang  verloren.  Später 
trat  bierin  eine  Zögerung  ein»  und  der  Kranke  verliess,  weil  er  das  Brennen 
scheute,  bald  das  Spital.  Mitte  December  1856  Hess  er  sich  wieder  sehen. 
Sein  Befinden  war  gut,  mit  Ausnahme  der  Beschwerden,  welche  die  Milz- 
anschwellung namentlich  beim  Sitzen  machte.  Der  Tumor  erstreckte  sieh 
bereits  1  Zoll  wieder  über  die  weisse  Linie  hinaus,  nach  unten  ebeoso 
weit  unter  den  Nabel  weg,  berührte  beinah  den  Darmbeinkamm  und  hatte 
das  Zwerchfell  stark  nach  oben  gedrängt. 

Der  Kranke  wurde  chloroformirt  und  dann  die  zweite  Moxe  appücot 
Bis  Ende  Januar  1857  hatte  die  durch  eine  reizende  Verbandsalbe  unter- 
haltene Eiterung  einen  guten  Fortgang,  dann  begann  sie  abzunehmen,  aber 
die  Wirkung  war  eine  so  gute  gewesen,  dass  der  Patient  gern  zur  Anwen- 
dung eines  dritten  Brenncylinders  bereit  war.  Dieser  wurde  zu  Anfang 
Februar  gesetzt  Die  Wirkung  war  abermals  erwünscht  Am  24  Min, 
wo  der  Kranke  entlassen  wurde,  war  das  vordere  Ende  der  Milz  1  Zoll 
weit  von  der  weissen  Linie  entfernt,  ihr  unterer  Rand  ragte  nur  unbedeu- 
tend noch  unter  dem  Rande  der  falschen  Rippen  hervor,  und  ebenfalls  fass 
sich  eine  Abnahme  des  Tumors  nach  oben  (durch  die  Perkussion)  nach- 
weisen, der  ausserdem  jetzt  weich  und  welk  anzufühlen  war,  und  sich  leicht 
und  ohne  alle  Schmerzempfinduag  hin  und  herbewegen  Hess,  was  früher 
nicht  möglich  gewesen.  — 

Nach  einem  solchen  Erfolge  zu  urtheilen,  dürfte  es  die  Mühe  lohnen, 
mit  diesem  Mittel  (vielleicht  in  Fällen  noch  besser  mit  dem  Glüheiseq)  weitere 
Versuche  anzustellen;  nur  müsste  die  Diagnose  so  weil  sicher  sein,  dass 
nicht  etwa  mit  einer  einfachen  Anschwellung  eine  krebsige  verwechselt  würde. 

Statt  der  Moxen  und  des  ferr.  cand.  sind  auch  Fontanellen  in  An- 
wendung gekommen  (nach  Twimng  in  Bengalen  mit  Erfeig). 

Aehnlich  wie  bei  den  chronischen  Leberalterationen  hat  man  überdies 
auch  hier  der  Salpetersalzsäure  zum  äusserlichen  und  innerlichen  Gebrauch 
sich  bedient. 

Erwfihnen  will  ich  noch  der  Empfehlung  des  EmpL  de  Vigo  c  mer- 
curio  unter  Zusatz  von  Chinin  (6 — 8  Grmro.)  durch  Voisin*).  Alle  40 
bis  50  Tage  soll  dasselbe  erneuert  werden.  Voisin  will  damit  Erfolg  selbst 
gegen  bereits  vorhandene  Bauchwassersucht  erzielt  haben. 


*)  Gaz.  mdd.  de  Par.  1840.  No.  37. 
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In  neuerer  Zeit  hat  man  der  äusseriichen  Behandlung  chronischer 
llüzturooren  eine  puclj  schon  früher  versuchte  chirurgische  Erweiterung  da- 
durch zu  geben  sich  bemäht,  dass  man 

die  Exstirpation  der  Tumoren 

m  wiederholte  Anregung  und  selbst  zur  Ausfuhrung  braohte.  (Yergl.  Mor- 
gagni de  &d.  et  caus.  morb.  E.  LXV.  IQ.  —  Berthßt  in  Qaz.  m£d.  1844. 
No.  2&)  Unter  den  älteren  Aerzten  war  es  ZaccarelU,  der  (1549)  die 
Operation  vollzog. 

Der  erste  unter  den  Neueren  p  welcher  die  Exstirpation  eines  chroni- 
schen Milztumprs  (mit  unglücklichem  Ausgange)  ausübte»  ist  (1826)  Quitten* 
bäum  ')  gewesen.  Im  Jahre  1855  berichtete  Küchler  *)  über  einen  gleich« 
felis  unglücklich  (schon  nach  2  Stunden)  geendeten  Fall  von  Müzauslösupg 
wegen  chronischer  Anschwellung.  Dadurch  fühlte  sich  Adelmann 8)  in 
Doipat  animirt  (1856),  „Bemerkungen  zu  Dr.  Küchler' s  Schrift  zu 
liefern,  wohn  er  mit  Vorliebe  die  Exstirpation  chronischer  Milztumoren  ver- 
theidigt,  zur  Vornahme  derselben  aber  ein  schon  frühes  Stadium  empfiehlt. 
Io  demselben  Jahre  noch  erliess  Rüchenmeister*)  ein  Sendschreiben  an 
tketi,  welches  besondere  Rucksiebt  (hinsichtlich  der  Operation)  auf  die  (von 
tattere©  in  einigen  Fällen  während  des  Lebens  diagnpslicirten)  sogenannten 
wandernden  Milien  genommen  wissen  will. 

Diesen  Verteidigern  der  Exstirpation  gegenüber  veröffentlichte  im  Jahre 
1867  (bei  Heinemann  in  Giessen)  Dr.  Gustav  Simon. seine  oppositionelle, 
gewiss  beherzigensweithe  Abhandlung:  »Die  Exstirpation  der  Milz  am 
Menschen,  nach  dem  jetzigen  Standpunkte  der  Wissenschaft 
bturtheilt." 

Einige  Worte  zur  Würdigung  der  Operation. 

(Mit  Bezug  auf  Dr.  Küchler' g  Schrift.)  I 

Der  Charakter  der  Küchler' sehen  Schrift  ist,  geh  wie  gesagt,  grosse 
Dllgenauigkeit.  Manches  verkehrt  deutend,  anderes  ohne  Gnu»d  verwerfend, 


1)  Commentatio  de  splenis  hypertrophia  et  historia  exstirpaüonis  splenis  hy- 
pertropbici.    ftostock  1886. 

2)  Die  Eastirfatton  eine«  MUztamoro;  wissenschaftliche  BeieuchlMi*  der.  Frage 
aber  die  Exstirpation  der  NjJz  am  Manschen,  tyrer  Ausführbarkeit  wie  ihr^  2fy- 
l&ssigkeit.    Darmstadt  1855. 

3)  Bemerkungen  zu  Küchler1 9  Schrift:  Die  Exstirpation  eines  Militumors  etc. 
(Deutsche  Hin.  1856.  No.  17  und  ia> 

4)  lieber  die  Indikationen  der  Therapie  der  wan,<fcq>den  tyüzen  und  Auffor- 
derung iur  Ausrottung  beweglicher  wandernder  Kil?en,  .Ein  offenes  jSen^JsfJijreiben 
Dr,  Küchenmeister**  an  Prof.  Dietl  in  Krakau.    (Wien.  Woqb^nsf^jrr  1856-  No.  yj) 
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bestehen  dem  Haupttheil  nach  seine  Angaben  aus  Behauptungen,  die  er 
nicht  näher  motivirt.  (Wohl  aus  dem  Grunde  nicht,  weil  sie  überhaupt 
nicht  zu  motiviren  sind) 

Einer  der  brennendsten  Punkte  bei  der  ganzen  Streitfrage  besteht  offen- 
bar darin,  die  Aussichten  der  Operation,  wenn  sie  bei  gesunden  Tbiereo 
versuchsweise,  und  wenn  sie  bei  einem  tief  in  seiner  Oekonomie  erkrankten 
Menschen  vorgenommen  wird,  gegen  einander  abzuschätzen.  Dass  allemal 
wenigstens  in  einem  gewissen  Grade  das  Blut  bei  Gegenwart  von  Müztumoren 
sich  in  leidendem  Zustande  befinde,  wird  Niemand  leugnen  wollen ,  der  da 
weiss,  warum  die  Therapie  eben  Eisen  und  ein  roborirendes  Verfahren  bei 
diesem  Zustande  als  unerlässlich  bezeichnet.  Die  Untersuchung  des  Bhte 
hätte  Küchler  deshalb  keineswegs  gleichgültig  sein  dürfen.  Denn  wäre  es 
schon  ein  wahnvolles  Unternehmen,  bei  jener  gewöhnlichen  Form  von  Bhit- 
alteration,  die  wir  als  Blutarmut!)  betrachten,  einem  Kranken  die  Mih  ex- 
stirpiren  zu  wollen,  so  muss  es  noch  um  vieles  wahovoller  sein,  dies  bei 
etwa  vorhandener  Leukämie  zu  riskhren.  Wie  leicht  Küchler  hierüber 
hinweg  zu  kommen  sucht,  leuchtet  ein,  wenn  man  in  seiner  Schritt  liest: 
„Die  Leukämie  ist  in  ihrer  ganzen  Basis  hypothetisch  ohne  bekannte  Ursache 
oder  Heilmethode,  sie  lässt  keine  Theorie  zu  und  ist  bis  jetzt  nicht  geeig- 
net, in  das  praktische  Leben  überzugehen  oder  in  den  zum  praktischen 
Gebrauch  bestimmten  Hand-  und  Lehrbüchern  als  bestimmte  Krankheit  ihre 
Stelle  zu  nehmen44.  Wissenschaftlich  ist,  scheint  mir,  ein  solcher  Ausspruch, 
als  nicht  vorhanden  zu  betrachten;  er  ist  unkritisirbar.  Ich  bin  weit  ent- 
fernt, die  Anfänge  zur  Kenntnis*  dieses  eigentümlichen  Blutzustandes,  den 
die  neue  Medizin  als  Leukämie  bezeichnet  hat,  für  stabile  Lehre  w 
nehmen,  wir  bedürfen  weiterer  Untersuchungen  des  Gegenstandes,  um  po- 
sitive Aufschlüsse  darüber  zu  erlangen.  Aber  bereits  vorliegende  Thatsacheo, 
von  ausgezeichneten  *)  Wissenscbaftsmännern  ans  Licht  gefordert,  lassen  sieb 
nicht  kurz  wegleugnen,  wenn  sie  vielleicht  irgend  welchen  Hypothesen  Je- 
mandes zuwiderlaufen. 

Wie  wenig  Küchler  das  Pathologische  bei  Milztumoren  berücksichtigt, 
geht  ferner  auch  daraus  hervor,  dass  er  die  häufig  vorkommenden  Ver- 
wachsungen wegleugnet  (Sie  passen  ihm  nicht.)  Man  vergl.  hiemit  Roki- 
tansky, path.  Anat.  Bd.  III.  S.  384,  Bock,  path.  Anat.  1852.  S.  668, 
Virchow,  ges.  Abhdlg.  S.  205,  Wunderlich,  Hdb.  d.  Pathol.  Bd.  IL  S. 
602,  Henoch,  Klin.  d.  Untrlbskrkht.  Bd.  II.  S.  40,  2.  Aufl.,  und  man  wird 
finden,  was  übrigens  jedem  wohl  bekannt  sein  sollte,  dass  die  pathologische 


*)    rtrehaw:  Arch.  V.  1.  S.  43. 

Bettnett:  Leucocytbemia  or  white  cell  blood  etc.    Edinb.  1852. 
Vergl.  einen  Fall  v.  Leucocylb.  splenica'v.  Dr.  Magn.  Hm*  in  Stockholm.  Arch. 
gdn.  de  M*d.  1857.  Septbr. 
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Anatomie  hinlängliche  Befunde  liefert,  aus  denen  ein  häufiges  Vorhandensein 
tod  Adhäsionen  bei  Milztumoren  hervorgeht 

Gleichgültig  kann  es  in  Bezug  auf  die  Ausrottung  der  Milz,  ferner  an 
sich  nicht  sein,  dass  dieselbe  als  Tumor  in  der  Regel  eine  sehr  bedeu- 
tende Volum-  und  Gewichtzunahme  nachweist  Bei  11  Thiergattungen ,  die 
Simon  und  Begar  Behufs  Vergleichung  der  Milzgewichte  und  Körpergewichte 
utersuchten,  fanden  sie  die  Milz  kleiner,  als  die  menschliche.  Es  wird 
aber  dieser  Umstand  eben  dadurch  (hinsichtlich  des  Ertragene  der  Entfernung 
des  Organs»  noch  afferenter,  dass  die  letztere  unter  den  in  Rede  stehenden 
Krankheitsverhältnissen,  wie  gesagt,  erstaunliche  Grössen-  und  Gewichtsver- 
mehrung  erfahren  kann. 

Die  nähere  Betrachtung  der  physiologischen  Verhältnisse  zum  Zweck 
der  Beurtheilung  der  Operation  würde  hier  zu  weit  fuhren.  Ich  will  nur 
noch  den  Ausspruch  eines  Mannes  anziehen,  vor  welchem  Herr  Dr.  Küchler 
dieselbe  wissenschaftliche  Achtung  hegen  wird,  wie  wir  alle. 

Dieffenbach  (operative  Chirurgie)  sagt  in  der  Einleitung  zu  dem  Kapitel 
Ton  der  Milzausroltung:  „Die  Ezstirpation  der  Milz  ist  eine  von  denjenigen 
Operationen,  von  denen  man  sagen  kann,  es  ist  gut,  dass  sie  wenigstens 
versucht  worden,  zur  Nachahmung  ist  sie  bei  Milzkrankheiten  auch  in  den 
verzweifeltsten  Fällen  nicht  zu  empfehlen. 


JL  n  h  a  n  gt 
Der  Milzabscess.   Die  Buptur,  die  Erweichung  und  die  Fremdbildungen 

der  Hill. 

1.   Der  Milzabscess. 

Deber  die  Gegenwart  chronischer  und  sekundärer  Abscesse  der  Milz 
gibt  oft  erst  die  Sektion  Ausschluss,  während  des  Lebens  sind  sie  wie  alle 
Milzabscesse  überhaupt  schwer  zu  erkennen,  ausgenommen  die  seltneren 
Fälle  von  (traumatischer)  Splenilis,  wo,  wenn  Eiterbildung  zu  Stande  ge- 
kommen, das  Suppurationsfieber  der  Diagnose  einen  Anhalt  bietet.  Es  ent- 
steht dann  in  der  Regel,  was  man  Milzphthise  genannt  hat,  oder  der  Abs- 
cess  bricht  früher,  ehe  das  Zehrfieber  zum  Tode  führt,  nach  aussen  oder 
innen  auf.  Die  weiteren  Vorgänge  sind  dann  ungefähr  dieselben,  wie  beim 
Aufbruch  eines  Leberabscesses.  Obgleich  bei  der  Ruptur  nach  innen  die 
Prognose  eine  desolate  ist,  sind  doch  Fälle  von  Naturheilungen  beobachtet 
worden. 

Die  Behandlung  bildet  ein  Analogon  der  Behandlung  des  Leberabscesses. 
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2.  Die  Ruptur  der  Milz. 

Dass  eine  gesunde  Milz  zerreisst,  kommt  höchst  selten  vor.  h  den 
meisten  Fällen,  wo  Rupturen  des  Organs  beobachtet  wurden,  war  dassdbe 
bereits  anderweitig  erkrankt,  tumorartig  vergrtosert  oder  weicher  als  ge- 
wöhnlich. Die  Hauptsymptome  sind  die  der  inneren  Blutungen  und' Sehnen 
im  linken  Hypochondrium.  Wo  die  Krankheit  richtig  erkannt  wird  kann 
eine  geeignete  rasche  Hülfe  das  Leben  retten,  denn  nach  den  pathologisch- 
anatomischen  Befunden,  die  bisweilen  eine  theilweise  Verklebung  der  Wund- 
rfinder  durch  plastisches  Ezsudat  nachweisen,  zu  schliefen,  ist  in  Fitton 
eine  gewisse  Neigung  zur  Naturheilung  vorhanden.  Die  Behandhing  besteht 
in  Anordnung  strengster  Buhe,  temporärer  Abstinenz  von  Speisen  und  .Ge- 
tränken oder  möglichst  geringer  Verabreichung  derselben,  äussertich  werden 
kalte  (Eis-)  Deberschläge  gemacht  und  innerlich  Minerals&uren  in  grossen 
Dosen  gegeben.     Vigla  empfiehlt  bei  heftigen  Schmerzen  das  Opium« 


3.    Die  Erweichung,  die  akute  wie  chronische,  und 

4.  Die  Fremdbildungen:  Die  Tuberkel-,  Krebs-,  Hydatidenbildung,  die 
Verkalkungsprozesse  der  Milz  etc. 

bieten  bis  jetzt  mehr  pathologisch-anatomisches  als  therapeutisches  Interesse, 
weshalb  von  ihrer  Behandlung,  die  eine  symptomatische  nach  Analogie  der 
Behandlung  derselben  Zustände  in  anderen  Organen  sein  müsste,  hier  nicht 
weiter  die  Bede  sein  kann. 


fldjte  Unterotbnunfl. 
Krankheiten  der  Baochspeieheldrflse* 

Die  Erscheinungen,  welche  durch  Krankheiten  des  Pankreas  veranlasst 
werden,  bilden  diagnostisch  ein  eben  so  dunkles  Gebiet,  wie  die  Therapie 
dagegen  dürftig  ausgestattet  isL  in  Wahrheit  werden  Krankheiten  des 
Pankreas  fest  nur  negativ  diagnosticirt,  in  der  Weise  nämlich,  dass  man 
Symptome,  welche  bei  gewissen  Magenaffektionen  vorkommen,  wenn  sie 
von  diesen  nicht  herzurühren  scheinen,  einem  Ergriffensein  der  Band- 
Speicheldrüse  zuschreibt. 

Bei  einer  diagnosticirten  oder  vermutheten  Pankreatitis  acuta  ist  — 
ausser  Berücksichtigung  der  etwaigen  Kausalindication:  Quecksilberwirkuog, 
Menstrualanomalien    [Clässen;    Die   Krankheiten    der    Bauchspeicheldrüse. 
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Colo.  1842]  (?).  etc.  —  ein  antiphlogistisches  Verfahren  zu  beobachten: 
Sehröp&äpfe,  Blutegel,  erweichende  Umschläge,  bei  heftigen  Schmerzen 
OpiaoL  Der  Leib  werde  offen  erhalten.  Der  Kranke  beobachte  Ruhe  und 
Tollkommen  strenge  Diät.  Sgftter  eignen  sieh  HaiUableitongeo  (Vesikatore) 
und  allenfalls,  wenn  nicht  schon  Hydrargyrose  zu  Grunde  lag,  Kalomel  und 
Qoecksilbereinreibungen. 

Auch  bei  chronischer  Hyperämie  des  Organs  (die  immer  sicher  diag- 
no8ticirt  war?)  hat  man  wiederholte  örtliche  Blutentziehungen  und,  wo  nicht 
eben  symptomatischer  Durchfall  stattfand,  Ableitungen  auf  den  Darmkanal 
empfohlen. 

Eisenmann1)  will  in  einem  Fall  chronische  Pankreatitis  durch  kleine 
Gaben  Friedrichshaller  Bitterwasser  binnen  drei  Wochen  beseitigt  haben, 
and  Philipp  empfiehlt  Kalomel  mit  Epsomsalz  und  bitteren  Mandeln. 

Gegen  pankreatische  Verhärtungen  soll  nach  Siebenhaar  die  gereinigte 
ThierkoUe  zu  gr.ft — iaj — x  mehrmals  taglich  JHenste  leisten. 

Herrn  Rademacher>s  Mittel  gegen  chronische  Pankreasleiden  war  die 
Jodtinktur  (gtLxxx  auf  Sviij  Wasser,  mit  3j  G.  Tragacanth.  fiei/2)  meint, 
daes  bei  Pankreaskrankheilen,  deren  Diagnose  freilich  zu  den  schwierigsten 
Problemen  gehöre,  das  Goniin  eine  gebührende  Berücksichtigung  verdiene. 

Diese  wie  die  sonst  noch  speciell  in  Vorschlag  gebrachten  tlittft 
(Salmiak:  Horbs*  *),  Opium  in  grossen  Gaben:  Berlioz  (kann  hier  nur  als 
schmerzstillendes  Mittel  in  Betracht  kommen)  Wismulh,  Salbersalpeter,  Ar- 
senik, kohlensaures  Natron  etc.)  verdanken  ihre  Empfehlung  lediglich  dia- 
gnostischen Irrungen. 

Man  verfährt  bei  mulhmaasalichen  Pankreasleiden,  namentlich  was  die 
angeblich  öfter  als  diesem  Organ  angehörig  diagnosticirten  Harten  betrifft, 
allemal  am  zweckmässigBten,  wenn  man  eine  gegen  chronische  Magenübel 
gerichtete  Behandlung  einleitet,  und  vielleicht  hat  eben  dies  der  praktisch 
ausgezeichnete  Pembertan  hauptsächlich  im  Auge  gehabt,  wenn  er  den  Rath 
gibt,  dass  Magen  und  Dannkanal  vorzngsweis  berücksichtigt  und  bei  Un- 
tersagjung  gegobrener  Getränke  Milch«  und  vegetabilische  Kost  angeordnet 
werden  müsse. 

Ebenso  sucht  man  hinsichtlich  einzelner  Symptome,  wohin  heftige 
Schmerzen,  Sodbrennen,  Erbrechen,  Verstopfung  etc.  gehören  mit  solchen 
Mitteln  abzuhelfen,  die  gegen  den  Krankheitskomplex  der  sogenannten  chro- 
nischen Gastritis  in  Anwendung  zu  kommen  pflegen. 

Darf  Krebs  des  Pankreas  vermuthet  werden,  so  ist  natürlich  an 
eine  erfolgreiche  Behandlung  nicht  zu  denken,  man  verfährt  symptomatisch 


1)  Prag.  Vrtljhrsschr.  1853.  Bd.  IV. 

2)  fooittw  ffir  MMrmakodyftamlk  etc.    1856.  Hea  1.  S.  56. 

3)  Ußb,  d.  ftrkfatkdf*  Raolttea*.   ti&rab.  1812. 


556 

und  bemüht  sich,  die  Beschwerden  zu  mindern,  so  weil  tbumücb.  Ebenso 
wenig  ist  therapeutisch  auf  irgend  einen  Erfolg  bei  der  (besonders  bei 
Säufern  vorkommenden)  fettigen  Entartung  des  Organs  zu  hoffen  (Veitf. 
hierüber  Fearnside,  Med.  Centralz.  1851.  XJL) 


Jteunte  Hnterorbmmfl. 
Krankheiten  des  Bauchfells. 

I.    Die  Entzündung  des  Bauchfells.    Peritonitis. 

Die  Bauchfellentzündung  gehört  zu  den  Krankheiten,  die  in  specie  ein 
direktes  Verfahren  erheischen,  und  wobei  nur  nebensächlich  eine  sympto- 
matische Behandlung  in  Anijjfndung  zu  bringen.  Das  Hauptmittel  besteht 
in  örtlichen,  wo  nölhig  wiederholten  Blutentziehungen.  Man  löset  je  nach 
der  Heftigkeit  des  Schmerzes  und  des  Fiebers,  woraus  einigermaassen 
der  Umfang  der  Entzündung  beurtheilt  werden  kann,  10,  20  bis  30  und 
mehr  Blutegel  appliciren,  wobei  man  den  damit  Beauftragten  möglichste 
Aanuelle  Schonung  empfiehlt.  Die  Blutentziehung  wird  wiederholt,  wenn 
man  aus  demnächst  noch  vorhandenen  Schmerzen  an  einer  oder  mehren 
Stellen  des  Abdomen  schliessen  darf,  dass  noch  eine  entzündliche  Reizung 
zurückgeblieben  oder  aufs  neue  sich  eingestellt  Recidive  entstehen  leicht 
und  machen  allemal  eine  verhältnissmässige  Blutentziehung  nöthig.  Nach 
Verbältniss  ist  in  allen  diesen  Eventualitäten  sowie  gleich  zu  Anfang  auch 
bei  peritonitischen  Affektionen  im  kindlichen  Alter  zu  verfahren. 

Nur  in  den  seltensten  Fällen  äusserst  heftiger  Bauchfellentzündung  greift 
man  zu  allgemeinen  Blutentziehungen. 

Zur  Unterstützung  der  direkten  Antiphlogose  wendet  man  Quecksilber- 
einreibungen  in  die  Oberschenkel  an.  Man  kann  dies  Mittel  auch,  auf  zu- 
vor erwärmte  Wollen-  oder  Leinenstücke  gestrichen,  in  Form  von  Ueber- 
schlagen  über  den  Bauch  verwenden. 

In  anderen  Fällen,  insonderheit  wenn  die  Peritonitis  traumatischen 
Ursprungs  ist,  oder  wenn  sie  sich  vorzugsweis  durch  starkes  entzündliches 
Fieber,  immense  Steigerung  der  Hautkalorification,  verbunden  mit  Trocken- 
heit, durcb  starkes  Erbrechen  und  heftigen  Durst  auszeichnet,  kann  man 
oft  mit  schönem  Erfolge  von  der  Kälte  Gebrauch  machen.  Man  verwendet 
sie  mittels  anhaltender,  oft  zu  erneuernder  Ueberschläge  antiphlogistischer 
Tücher  über  den  Leib,  und  in  Form  der  Kaltwasserklystire ,  von  5  zu  5 
oder  10  zu  10  Minuten  wiederholt,  bis  man  Wirkung  bemerkt,  dann 
seltener.  Weniger  möchte  ich  die  auch  angerathenen  kalten  Bäder  (Stunden 
lang  fortgesetzt)  und  die  anhaltenden  kalten  Bemessungen  des  Bauchs  mit 
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Wasser  (Symond)  ««^fehlen,  namentlich  nicht  bei  schwächlichen,  empfind* 
Gehen  Subjekten  und  Kindern.  Robuste  Individuen  mögen  die  kälten  Bäder 
ertragen  können,  aber  ich  glaube,  dass  von  den  kalten  Begiessungen  selbst 
für  diese  nicht  viel  Gutes  zu  erwarten,  weil  die  jedesmalige  Anwendung 
derselben  oothwendig  mit  einem  mehr  oder  weniger  erschütternden  Choc 
verbunden  ist,  wovon  die  entzündlich  afficirte  Region  nur  zu  ihrem 
Machtbeil  betroffen  werden  kann.  Denn,  um  gleich  hier  dies  zu  bemerken, 
als  unumgängliche  Vorsicht  bei  peritonitischen  Unterleibsentzündungen  ist 
die  strengste  Ruhe  des  Körpers  geboten.  Man  muss  dem  Kranken  dringend 
empfehlen,  jede  Bewegung  nach  Möglichkeit  zu  vermeiden ,  selbst  das 
Sprechen,  und  suche  er  die  beim  Erbrechen  eintretende  Bewegung  so  viel 
ab  thunlich  zu  massigen. 

Die  kalten  Umschlüge  werden  bisweilen  nicht  vertragen.  Wenn  man 
nicht  bald  Erfolg  von  ihnen  sieht,  verzichte  man  auf  ihre  fortgesetzte  An- 
wendung und  interponire  die  feuchte  Wärme.  Gleich  Anfangs  bekommt  bei 
ausgebreiteter  Entzündung  auch  diese  mitunter  nicht  gut,  dann  warte  man 
ab,  bis  das  Fieber  seinen  sthenischeo  Charakter  verloren  hat.  Bei  partiellen 
umschriebenen  Bauchfellentzündungen  leistet  dagegen  die  feuchte  Wärme 
meistens  von  vornherein  gute  Dienste.  Oft  verschwinden  auf  ihre  Anwen- 
dung dann  schon  in  einigen  Stunden  die  Schmerzen.  Man  beachte,  dass 
die  Umschläge  nicht  zu  schwer  gemacht  worden,  weil  der  Kranke  dadurch 
belästigt,  Schmerz  und  Reizung  gesteigert  wird.  Bei  sehr  bedeutender 
Empfindlichkeit  sind  deshalb  statt  der  Kalaplasmen  lieber  Fomentationen 
zu  wählen. 

Im  Anschkiss  an  die  Antiphlogose  setze  man  den  Patienten  auf  Ent- 
oehungsdiät  im  strengsten  Wortsinn  und  gestatte  als  Getränk  nur  kaltes 
(Eis-)  Wasser,  Mucilaginosa  mit  einer  Säure,  einem  Fruchtsaft  etc.  Auch 
Eisstückchen  kann  der  Kranke  in  den  Mund  nehmen,  und,  wenn  sie  etwas 
abgerundet,  verschlucken. 

Einzelne  z.  B.  Merbach*)  meinen  ungeachtet  der  sehr  richtig  durch 
Valleko  dagegen  erhobenen  Bedenken  (loc.  supra  cit  III.  308)  in  gelinden 
Fällen  oder  bei  Individuen  mit  schwächlicher  Konstitution  auf  Ableitungs- 
mittel sich  beschränken  zu  dürfen,  und  empfehlen  deshalb  namentlich  starke 
Sinapismen,  wiederholt  auf  die  empfindlichen  Stellen  des  Bauchs  zu  legen. 
Dagegen  ist  zu  bemerken,  dass  in  allen  Fällen  ohne  Ausnahme  Vesikatore, 
Sinapismen  und  derlei,  sobald  noch  irgend  eine  entzündliche  Reizung  be- 
sieht, nachteilig,. die  Reizung  erhöhend  wirken.  Nur  im  späteren  Verlauf 
der  Krankheit  und  bei  chronischer  Peritonitis  darf  man  sich  davon  etwas 
versprechen.  Scheinen  wirklich  hinwieder  wegen  Schwäche  der  Kranken 
oder  Unbedeutendheit  der  Entzündung  Blutentauehungen  unräthbch  oder  über- 


♦)  Eocyklop.  v.  Protei*  u.  FUm.    1.  Lief.  1654.  S.  244. 
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ffiissig,  so  leisten  entweder  die  Kälte  «der  die  feuchte  Wime,  eint  h 
Verbindung  mit  QoeekstJberanreibungen ,  hinlänglich  was  gekartet  wtr- 
den  soll. 

Im  Allgemeinen  die  AntipMogose  betreffend  ist  es  Ton  vorzugswoser 
Wichtigkeit,  sie  zeitig  mit  dem  erforderlichen  Nachdruck  in  Anwendug  xa 
bringen;  denn  im  gegenteiligen  Fall  vertiert  sie  an  Wirkungsßhigkeit  and 
ihr  Erfolg  wird  unsicher.  Dies  ist  zu  befürchten,  wenn  (wie  Ärmttnmg 
richtig  bemerkt)  nicht  innerhalb  24  Stunden  ersichtliche  Besserung  durch 
sie  bewirkt  worden. 

In  Bezug  auf  die  innerliche  Behandlung  ist  es  bis  zur  Zeit  Gebraach 
gewesen,  Kalomel,  etwa  zweigränige  Gaben  mit  l/a  Gr*  Opium  zn  verordnen. 
Ich  habe  mehre  Fälle  von  Peritonitis  behandelt,  ohne  im  Anfange  Kalomel 
oder  sonst  etwas  zu  geben  und  doch  war,  wahrend  nach  einigen  legen 
eine  Emirisio  ricinosa  mit  englischem  Salz  genommen  wurde,  der  Erfolg 
vollkommen  erwünscht.  Für  Oefihung  wurde  durch  milde  Klystire  gesorgt 
oder  es  genügten  dem  Zweck  schon  die  zugleich  antiphlogistischen  Kalb» 
wasserklystire.  Besser  indess  mag  immerhin  schon  frühzeitig,  wo  man  einer 
innerlichen  Beihülfe  bedürftig  zu  sein  glaubt,  vom  Kalomel  in  kleinen  oder 
mittleren  Dosen  Gebrauch  gemacht  werden,  als  von  den  von  manchen  gleich 
Anfangs  verwendeten  Laxirsalzen  oder  dem  Ricinusöl  etc.;  denn  jede  stärkere 
Abführung  bedingt  durch  die  Anregung  der  peristalüscheo  Bewegung  einen 
Nachtheil,  so  lange  der  allemal  mitaffieirte  Darmkanal  sich  im  ReiuosUnde 
befindet 

Bin  treffliches  Mittel  ist  der  Mohnsaft.  Er  wirkt  antiphlogistisch  ab 
Sedans  und  schon  im  Anfange  der  Krankheit.  Eine  ganz  ungerechtfertigte 
Scheu  hat  im  Allgemeinen  die  Aerzte  abgehalten,  in  entzündlichen  Affektionen 
vom  Opium  Gebrauch  zu  machen.  Freilich,  ohne  gleichzeitige  Anwendung 
der  direkten  Antiphlogose  ist  von  demselben  kein  günstiger  Einflusa  zu  er- 
warten, vielmehr  das  Gegentbeil,  aber  mit  ihr  supplirt  et  gewiesennaasseo 
deren  Wirkung.  Eine  zweckmässige  Verbindung  ist  die  mit  Ipecacuanha. 
(Pulv.  Doveri.)  Unter  Umständen  ist  die  Applikation  des  Opiim  ata  Tinktur 
im  Klystir  vorzuziehen  (10—15  Tropfen),  und  will  man  die  Wirkung  aaf 
die  Leibesüflhung  vermeiden,  so  kann  statt  des  Opium  purum  (zu  gr.  ß— j) 
auch  das  Morphium  (zu  gr.  J/a— fJ)  gegeben  werden. 

In  Betracht  der  symptomatischen  Behandlung  erweist  och  das  Opium 
zugleich  gegen  das  Erbrechen  und  heftige  Schmeraen  dienlich-  Gegen 
«röteres  hat  man  auch  andere  Narkotica,  die  Belladonna,  Blausten  etc. 
empfohlen;  ausserdem  die  bekannten  Antemetica. 

Bei  reufbaren  Individuen,  namentüeh  aber  bei  solche»*  die  von  tuber- 
kulöser Disposition  nicht  frei  sind,  stellt  sich  bisweilen  Diarrhoe  ein.  Was 
nicht  der  vorsichtige  Gebrauch  des  Mohnsaftes  und  wanne  Uebecschläge  da* 
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gtgttf  aorfriditett,  *uebt  man  dann  durch  schleimige  und  flfige  Mittet  tu  et» 
reichen,  denen  man  etwas  Natrura  nitricum  zusetzen  kann. 

Die  ton  Manchen  empfohlenen  warmen  BMer  passen  im  Allgemeinen 
nicht,  so  hinge  noch  Irritation  besteht,  denn  die  mit  ihrer  Anwendung  ver- 
bundene Bewegung  des  Kranken  wird  leicht  die  Ursache  zur  Steigerung  der 
Reizerschelnungen.  Zur  Frage  steht  indess,  ob  nicht  durch  die  veränderte 
Art  ihrer  Anwendung  dieser  Nachtheü  umgangen,  und  der  im  Debrigen  in 
Aussicht  stehende  Nutten  erzielt  werden  könnte.  Man  mösste  den  Kranken 
unter  Beistand  mehrerer  Gehülfen  sorgsam  vom  Lager  abheben  und  ihm  in 
der  Manier,  wie  man  neuerdings  dieses  Mittel  bei  Verbrennungen  benutzt, 
eine  halb  liegende,  halb  sitzende  Stellung  im  Warmwasserbade  geben,  in 
welcher  er  mehre  Stunden,  bei  gleich  bleibender  Temperatur  des  Wassers, 
▼erharren  muffte.  Diese  Art  des  Badens  wurde  wenigstens  den  gewöhn- 
lichen wiederholten  Bädern  vorzuziehen 


Wo  mit  Pünktlichkeit  das  erörterte  Verfahren  eingehalten  wird,  neigt 
sich  in  der  Regel  die  Krankheit  bald  zur  Besserung,  in  welchem  Fall  dann 
nichts  mehr  vonnöthen,  als  Sorge  für  geeignete  sparsame  Diät,  für  regel- 
mässige Darmfunktion  (am  besten  durch  milde  Klystire)  und  ein  ruhiges 
Verhalten  abseilen  des  Patienten.  Zeigt  sich  Neigung  zu  vermehrter  Haut- 
tbätigkeit,  so  kann  man  diese  (durch  diaphoretische  Species,  Pulv.  Do- 
veri  etc.)  leicht  unterstützen. 

Jetzt  sind  warme  Bäder  von  Nutzen,  vorzüglich  jedoch  in  dem  Fall» 
dass  die  Aufsaugung  des  Exsudats  nicht  rasch  von  statten  gehen  will  Bis- 
weilen ist  ein  wiederholtes  gelindes  Aufflackern  entzündlicher  Reizung,  stellen- 
weis durch  wiederkehrende  Empfindlichkeit  am  Abdomen  markirt,  hiervon 
die  Ursache.  Dagegen  sucht  man  durch  zeitweise  Applikation  einiger  Blut- 
egel zu  wirken,  und  ist  es  nun  gleichfalls  an  der  Zeit,  Ableitungsmitlei  zu 
Hülfe  zu  nehmen,  worunter  Vesikatore  die  vorzüglichsten.  Ausserdem  ver- 
sucht man  Einreibungen  der  Jodsalbe,  Bestreichen  mit  Jodtinktur  und  inner- 
lich Diuretica.  Mitunter  scheinen  anhaltende  warme  Ueberschläge  um  den 
Unterleib  mehr  als  alle  anderen  Mittel  zu  leisten. 


Bisweilen  in  Folge  ungenügender  Energie  zu  Anbng  der  Behandlung, 
dann»wajm  auch  aus  nicht  näher  zu  eruirendea  Ursachen  verzögert  sich  die 
halb  beschwichtigte  Krankheit  eine  Zell  lang,  um  sich  dann  aufs  neue  wa 
steigern.  In  diesen  wie  in  den  ähnlichen  Fällen  von  Verzögerung,  wo  der 
Ant  n  spit  ihgeaogen  ttunte,  sind  Btotentziebnogen  und  sonstig*  Anti- 
phlogistica  wegen  zu  befürchtender  Schwäche  des  Kranken  nicht  mehr  prakti- 
kabel oder  nur  unter  grosser  Beschränkung  anwendbar,  und  Opium  ist 
jetzt  das  einzige  Mittel,  von  dem  sich  Günstiges  erwarten  Käst,    flfan  gibt 
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e8  allein  in  Dosen  von  gr.  ß— j  alle  2—3  Stunden,  oder  in  Verbindung 
mit  Kalorael. 

Ein  schlimmes  Zeichen  ist  unter  diesen  Umstünden  funehmande  An- 
treibung des  Bauchs  (Meteorismus);  denn  sie  bedeutet,  dass  das  BluUebea 
stark  depotencirt  ist  und  der  Dann  sich  in  lähmungsartigem  Zustand«  be- 
findet. Die  Hülfe  ist  beschränkt  auf  diätetische  Stützung  der  Kräfte,  Aa- 
wenduog  warmer  Bäder,  der  Vesikatore  auf  den  Unterleib  und  der  bekannten 
innerlichen  Nervina.  In  verzweifelten  Fällen  habe  ich  von  grossen  Dosen 
Opium  und  öfterer  Darreichung  eines  Löffels  Portwein,  neben  kalten  Um- 
schlägen über  den  Bauch  den  Meteorismus  schwinden  und  Genesung  er- 
folgen sehen. 

Ist  die  Peritonitis  eine  Folge  von  Darmdurchbohrung  oder  von 
gleichzeitig  zu  Stande  kommenden  Ergüssen  in  das  Cavum  abdominb,  so 
ist  ein  der  vorstehend  beschriebenen  Behandlungsweise  analoges  Verfahren 
augezeigt,  doch  beruht  die  hauptsächlichste  Hoffnung  auf  der  sofortigen 
dreisten  Anwendung  des  Mohnsafts,  worüber  ich  schon  im  Vorhergehenden 
gelegentlich  mich  ausgesprochen. 

Zeigt  übrigens  ein  nicht  zur  Aufsaugung  gelangtes  Exsudat,  möge  es 
Folge  primärer  oder  perforaüver  Peritonitis  sein,  Neigung  zum  Durchbruch 
nach  aussen,  so  ist  diese  nach  denselben  Regeln  zu  unterstützen,  und  auch 
im  weiteren  dabei  nach  denselben  Grundsätzen  zu  verfahren,  die  wir  ab 
gültig  für  dergleichen  Eventualitäten  bei  anderen  Gelegenheiten  (z.  B.  Leber- 
abscessen)  kennen  gelernt  haben. 

Statt  derartiger  Wiederholungen  beschäftige  uns  schliesslich  noch  ein 
kurzer 

Rückblick  auf  die  Praxis. 

Lisfranc1)  versichert  von  dem  Gebrauch  der  Quecksilbersalbe  io  er- 
staunlich ergibiger  Weise  (zu  4  %  in  24  Stunden,  ja  zu  8  und  12  %  in 
4 — 6  Tagen)  die  raschesten  Erfolge  gehabt  zu  haben.  Nachdem  zuerst  eine 
Lage  davon  in  Dicke  zweier  Linien  aufgetragen,  wird  dies  nach  2  Stunden 
und  so  fort  wiederholt.  Dabei  werden  ausserdem  Venäsektionen  angestellt 
Die  Peritonitis  soll  durch  dieses  Verfahren  meistens  in  3  Tagen  beseitigt 
worden  sein. 

So  erfreulich  an  sich  ein  solcher  rascher  Erfolg  ist,  möchte  ihn  doch 
heute  schwerlich  jemand  um  den  Preis  erkaufen  wollen,  seinen  Kranken 
mit  Quecksilber  zu  vergiften  und  ihn  durch  Aderlässe  zugleich  voUeods  m 
entkräften. 

Auch  Henry  Marsh*)  ist  Anhänger  der  Quecksüberbehaadtanf,  aber 


1)  Ann.  de  Th*r.  1843.  Dec. 

2)  DubL  Journ.  of  med.  scienc  1843.  März. 
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vorcugsweis,  wean  tfie  Krankea  in  die  Kategorie  der  ekrophuttsen  (fefctk 
xa  Efltasionea  neigenden)  Subjekte  gehören.  Seine  übrigen  Mittel  sind  nebeb 
lokalen  Blulentziehungen  Jodpräparate  (Jodkah'um)  und  Biaseopflaster.  Die 
Marshsche  Ansieht  ist  auch  die  Churchills,  der  namentlich  auf  die  Maeefr» 
pflester  Gewicht  legt 

Lee,  VoU,  Rösch,  Kap  ff,  Ricke  o.  a.  stimmen  mehr -weniger  ober 
den  Nutzen  des  Opiums  in  der  Peritonitis  überein. 

Riche1)  behandelte  einen  achtjährigen  Knaben  an  Enteroperitonitis  In 
Folge  von  Indigestion  und  Erkältung,  bei  dem  er  Perforation  befSrdhtete. 
Er  verordnete  deshalb  das  Opium  (in  Pillenform),  nach  dessen  Gebrauch 
alsbald  Besserung  eintrat  In  wenigen  Tagen  war  der  Kranke  genesen,  b 
2  Tagen  hatte  er,  ohne  dass  ttokotisirungsersebeinungen  aufgetreten  waren, 
2,40  Gnnm.  Eitr.  Opii,  1  Gr.  Extr.  Hyosc.  und  0,10  Grmm.  Morphium 
aceticum  genommen. 

Kapff2)  bedient  sich  am  liebsten  des  Morph,  aceticum,  und  zwar  in 
selteneren  und  dafür  grösseren  Dosen.  Dieser  Arzt  lässt  aber'  ausserdem 
starke  Biuteotziehungen  machen  (Aderlässe  von  1 — 2  %  und  12—24  Blut- 
egel, bisweilen  3 — 4mal  wiederholt)«  und  wendet  die  feuchte  Wärme  an. 
Letztere  namentlich  in  Form  der  sehr  von  ihm  empfohlenen  warmen  Bäder 
(worin  der  Kranke  eine  Stunde  lang  und  darüber  verbleiben  muss)  und  der 
warmen  Ueberschläge  über  den  Bauch. 

Gegen  den  Brechreiz,  wo  er  zugleich  mit  grosser  Schwäche  verbun- 
den war,  hat  Kap  ff  mehrmal  Champagner  mit  Nutzen  verordnet 

Rösch*)  gehört  zu  denjenigen  deutschen  Aerzten,  die  mit  Recht  das 
Opium  in  der  Behandlung  der  Peritonitis  wertschätzen.  Er  verordnet  Sj 
Laudanum  auf  24  Stunden,  oder  Morph,  aceticum  zu  gr.  %  —  */4 — %  p. 
d.  mehrmals  den  Tag,  bisweilen  selbst  zweistündlich  (Seine  übrigen1  Mittel 
sind  Blutegel,  graue  Salbe,  warme  Ueberschläge,  lauwarme  Bäder  und 
Ujetire.) 

Voh  gibt  bis  zum  Nachlass  der  Schmerzen  1 — 2stündlich  gr.  ß — j 
Opium.  Cr  ist  der  Meinung,  dass  das  Mittel  unter  solchen  Umständen 
überhaupt  nicht  betäubend  wirkt  Dagegen  dürfte  wenigstens  aber  zu 
erinnern  sein:  Keine  Regel  ohne  Ausnahme! 

Lee  verbindet  das  Opium  mit  Spiessglanz  oder  Kalomel,  was  aber  bei 
perforativer  Peritonitis  unpassend. 

Lange4)  empfiehlt  nach  voraufgeschickter  massiger  AntipMogose,  äusser- 
fieber  Einreibung  der  grauen  Salbe  und  Darreichung  von  10  — 12  Dosen 


1)  Rev.  m*d.  1843.  Dec. 

2)  Würt  med.  Cr.  BJ.  1848.  No.  42. 

3)  Rhein.  Ztscbr.  1849.  S.  247  and  Wärt  med.  Cr.  Bl.  1850.  38. 

4)  Dlsch.  Klin.  1852.  Mo.  44.  S.  495. 
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Kakpel  ai  gr.  i£— g.  mm  dann  die  Krankheit  eich  «cht  rartckbikbo 
wijl,  da«  Kali  carbonieum  zu  5j  — 3iv  auf  3yj  Wasser,  stündlich  tu  1 
Eqslöflel  voU.  Aeusserlich  sollen  zugleich  warme  Ueberochläge  von  Pott- 
atchsißauBg .  gemacht  werden. 

In  mehren  Fällen  bedeutender  Effusion  in  die  Bauchhöhle  in  Feige  von 
Peritonitis*  wo  Digitalis  innerlioh  und  andere  resorbntonde  Mittel  vergeb- 
lich versucht  waren  oder  vom  Magen  mäht  langer  ertragen  wurden,  will 
FcUot l)  durch  Fomentaiionen  des  Unterleibes  mittele  einer  Abkechung 
der  Digitalis,  (60  Grram.  auf  1  Litte  Wasser)  und  gleichseitiger  ebenmtoig 
angewendeter  Kompression  des  Abdomen  (durch  Bilden)  die  günstigst«) 
Resultat*  gewonnen  haben.  (Ob  nicht  die  feuchte  Wärme  mehr  an  sich, 
als  durch  ihren  Fingerhutgehalt  gewirkt  bat?). 

Vom  der  Kompression,  jedoch  anf  ahdere  Weise  ausgeführt,  will  gleich- 
falls Robert  Latour*)  Erfolg  gehabt  haben.  Er  wendete  in  einem  FaU  wie 
Peritonitis  nach  Erkaltung  (vielleicht  sehr  geringen  Grades?),  ohne  Äuteot- 
ftjebuQgen  etc.  zu  benutzen,  das  Bestreichen  des  ganzen  Unterleibes  «t 
KoHodiom  an,  und  atebald  nach  der  Applikation  dieser  Decke  soll  das 
Erbrechen  aulgehört,  nach  2  Stunden  die  Angst  und  Aufregung  und  bümes 
24  Stunden  der  Schmers  sich  verloren  haben. 


EL.    Die  Bauchwassersucht. 
Hydrops  ascites  s.  abdominalis.    Hydroperitoneum. 

Prolegomena. 

Die  sogenannte  chronische  Bauchfellentzündung ,  sie  mag  ein  Residwa 
akuter  Entzündung  oder  ein  derivativer  Proaess  in  Folge  organischer  Dotor- 
leibsstörungen  sein,  ist  als  ein  grösstenteils  von  passiver,  bisweilen  durch 


1)  Jenfn.  de  mtd.  de  Brux.  1853. 

2)  L'Un.  m*d.  1851,  No.  42. 
Vergl.  ausserdem: 

Portal,  Rh.  Jhrb.  1.  St.  2.  117. 
Scoutetten,  Aren,  gön.  IV.  398.  1824. 
Genest,  Gaz.  möd.  No.  107.  1832. 

Tkompmn,  Transact  of  the  med.  and  surg.  assoo.  1834.  2. 
Scuhr,  Bann.  Aon.   fl.  I\  Mf.  3  *l  4. 
Bodham,  Lond.  med.  Gaz.  1835.  Febr. 
Corrigan,  Dubl.  Journ.  1836.  Jul. 

Thore,  Arch.  gön.  de  M4d.  Aoüt.  1846.    (Peritooit.  neonater.) 
Oulmbacher,  J,  Ueber  chron.  Bauchfellttftx.  Erlang.  1852.  (0.  inadg.). 
Virckew,  in  s.  Arch.  185.3.  V.  3.  (Hist.  Krit.  u.  Positives  zur  Letrt  der 
Unterleibaaffeküonen.) 
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ibtere  Nachschöbe  stärker  tnarkirter  Hyperämie  abhängiger  RaizzBstend  aö 
betrachten,  und  als  solcher  eine  der  Ursachen,  welche  chrontechen  BfA** 
sionen  in  die  Bauchhöhle  zu  Grunde  liegen.  Jede  Bflfowion,  selbst  die  von 
Bauchfelltuberkulose  oder  Krebs  oder  die  von  den  gleichnamigen  Fremd« 
bildungen  in  anderen  Unlerleibsorganen  abhängige,  beruht  auf  einem  solchen 
imtativen  Zustande,  ohne  welchen  sie  überhaupt  nicht  zu  Stande  kommen 
kann,  so  lange  nicht  die  organischen  Gebilde  wegen  Obwalten«  eines  höchsten 
Grades  von  Adynamie  rein  den  Gesetzen  der  einfachen  Flüssigkeitsdurch- 
Irtükoog  gehorchen. 

Je  sUrker  bei  sogenannter  chronischer  Peritonitis  der  torpide,  passive 
Charakter  ausgesprochen  ist,  eine  um  so  schwierigere  Aufgabe  pflegt  die 
Therapie  zu  babeo;  ein  gewisser  Grad  von  Irritation  ist  sogar  noth wendig, 
uad  kann  man  häufig  gerade  dadurch  die  fernere  Effusion  verhüten  and  das 
vorhandene  Exsudat  zur  Aufsaugung  bringen,  dass  man  duröh  Anwendung 
▼oo  Reizmitteln  dem  Krankheitsprozess  einen  aktiven  Charakter  wieder  zu 
geben  sacht.  Darauf  eben  beruhen»  wie  wir  sehen  werden,  die 
langen  reisender  Einspritzungen  nach  vorgenommener  Punktion. 


Es  gibt  eine  grosse  Zahl  von  Ursachen,  durch  die  eine  zur  Efltastai 
disponirende  chronische  Hyperämie  und  Beizung  veranlasst  werden  kann. 
Summarisch  will  ich  die  Fremdbildungen  und  die  organischen  Veränderungen 
der  verschiedenen  Organe  des  Unterleibes  nennen.  Alles  was  eine  Stauung 
auf  der  abdominellen  Blutgefässbahn  direkt  oder  indirekt  hervorzubringen 
vermag,  und  alles,  was  als  mechanischer  Reiz  (Krebsgeschwülste,  Tuberkel 
u.  s.  w.)  in  anomale  Beziehung  zum  Bauchfeil  tritt,  kann  Anlass  zur  asri* 
teichen  Effusion  geben,  wobei  nicht  zu  übersehen,  dass  auch  ein  in  seiner 
Mischung  perverses  und  herabgesetztes  Blut  selbst  $ine  bezügliche  Rolle  zu 
übernehmen  vermag. 

Von  diesem  Gesichtspunkt  aus  finde  ich  die  von  einzelnen  Handbüchern 
in  andere  übergehende  Bemerkung  auffallend,  dass  zur  Bauchwassersucht 
oder  zu  einer  von  Anfang  an  chronischen  Peritonitis  leicht  Peritonealtuber- 
kulose sich  hinzugeselle,  wenn  schon  vorher  die  Tuberkulose  die  Lungen, 
b«  Kindern  die  Gekrösdrüsen  und  den  Darm  befallen  hatte.  (C£  s.  B* 
Köhler  a.  a.  0.  793).  Gerade  das  Vorhandensein  der  Tuberkel  in  anderen 
Organen,  namentlich  auch  im  Darm,  legt  es  unzweideutig  zu  Tage*  das» 
eine  auch  im  Bauchfell  sich  entwickelnde  Tuberkulose  Ursache  mir  Reizung 
desselben,  resp.  zur  serösen  Effusion  wurde.  Nicht  die  Effusion  ruft  die 
Tuberkelentwickelung  hervor,  sondern,  w^s  kaum  der  Erwähnung  bedarf» 
das  Umgekehrte  findet  stalL 

Dp  obstehenden,  Bemerkungen  werden  ,zur  Genüge  «klären,  weshalb 
ich,  was  al*  chronisch*  Peritonitis  iip  vtfmuntlioben  engeren  Sinn  vorgettst 
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au  werden  pflegt,  der  Betrachtung . der  Bauchwassersucht  tnterreihe,  und 
auch  die  übrigen  Zustände,  welche  Baucheffusionen  zu  veranlassen  pflogen, 
ebendaselbst  in  Erwägung  ziehe. 


Die  Behandlung  der  Bauchwassersucht 

stützt  sich  unter  allen  Umständen  zunächst  auf  die  lodicatio  causalis. 

Die  von  Bauchfellkrefosen  bedingte  Serumefltoion  ist  wegen  der 
Untilgbarkeit  ihrer  Ursache  lediglich  Gegenstand  eines  vorsichtigen  PalEaliv- 
verfabrens.  Jeder  neue  Fortschritt  der  Krebsbihkmg  bedingt  eine  neue  von 
Effusion  gefolgte  Reizung,  und  es  ist,  ohne  den  Kranken  auf  gefährliche 
Weise  vorzeitig  zu  schwächen,  unmöglich,  präkavirend  etwas  dagegen  m 
unternehmen.  Man  sucht  in  der  bekannten  Weise  symptomatisch  der  Irri- 
tation entgegen  zu  wirken.  * 

Ganz  dasselbe  gilt  in  Betreff  derjenigen  Ergüsse,  deren  Ulfcache  iß 
Tuberkulose  des  Bauchfells  hegt  Blutstauungen  im  Stromgebiet  der 
Pfortader,  der  Hohlader,  Stauungen  in  Folge  von  organischen  Herz-,  Leber-, 
Milz-  und  Nierenkrankheiten  führen  als  Symptom  ihrer  fernwirkenden  Gegen- 
wart Serumgüsse  mit  sich,  die  gleichfalls  nur  eine  palliative  Behandlung 
zulassen. 

Nur  diejenigen  Bauchwassersüchten,  die  nach  Wechselfiebera  von  nicht 
allzu  langer  Dauer  (Gf.  Malcz:  Verh.  d.  med.  Gesellsch.  zu  Warschau  1851; 
Dornt:  Bull,  de  ther.  1839.  T.  XVI;  MouKn:  Malgaigne  Rev.  med.  chir. 
1848-  Jan.)  oder  während  des  Verlaufe  akuter  fieberhafter  Krankheilen 
auftreten,  ohne  von  organischen  Gewebsveränderungen  abhängig  zu  sein, 
oder  die  bisweilen  im  Geleite  sogenannter  Erkältungszustände  erscheinenden 
bieten  direkten  therapeutischen  Einflüssen  eine  verhältnissmässig  breitere 
Basis.    (Cf  u.  a.  Behrtnd  in  Journ.  für  KdrkrkhU  1849.  März  u.  Apr.) 

Traumatisch  bedingte  Wassersuchten  finden  ihre  Behandlung  in  dem 
gleichzeitigen  Verfahren  gegen  die  traumatische  Peritonitis.  So  ist  auch 
gegen  jene,  die  im  Verlauf  akuter  Prozesse  anderer  Art  entstehen,  zum 
Theil  schon  die  Behandlung  dieser  gerichtet,  nachträgliche  Exsudate  aber 
sucbt  mfcn  theils  durch  ein  allgemeines,  warmes  Verhalten ,  theils  durch  die 
sogenannten  antiphlogistischen  oder  sonstigen  Diuretica,  theils  durch  Ab- 
leitungen auf  den  Darmkanal  zu  entfernen.  In  allen  Fällen,  wo  sich  dann- 
wam  ein  neuer  recidivirender  Reizzustand  mit  lebhafterem  Reflex  hn  Ge- 
ftsssystsm  herausstellen  sollte ,  wäre  auf  eine  gelinde  Antiphlogose  (einige 
Blutegel)  zurück  zu  gehen.  Ziemlich  auffallend  sind  dagegen  die  Empfeh- 
lungen z.  B.  des  Kalomels  in  Gaben  von  gr.  50  pro  dosi  drei  Abende 
hinter  einander,  und,  wenn  keine  Diurese  eintrat,  eine  Wiederholung  von 
gr.80—100,  wie  solche  Mc.  Kee  bei  (Leber-,  MHz-)  Herz-  und  Lungen- 
kcanklteiten  zu  machen  wagt    {SmÜhSiddh  med.  Exant  1851.  Dec)  Cf* 
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öfcer  den  KataMgebrauch  bei  Wassersucht  in  Folge  von  Herzkrank  heilen 
Nonat  io  Gtz.  des  hftp.  1853.  79.  — 

Ich  habe  öfter  Gelegenheit  gehabt,  Seromergasse  in  die  Bauchhöhle  bei 
Leuten  der  ärmeren  Volksklasse  zu  beobachten,  die  in  schlechten,  feucht- 
kalten  Behausungen  wohnen.  Passen  wir  als  Ursache  auf,  was  kollektiv 
Brkfiltang  genennt  zu  werden  pflegt,  so  ergibt  sich  die  Behandlung  leicht. 
In  allen  solchen  Fällen  bildet  sich  nämlich  in  der  Regel  der  krankhafte  Zu- 
stand bald  zurück,  wenn  ein  warmes  Verhalten,  Bettlage,  beobachtet  wird. 
Daneben  verordnet  man  einen  diaphoretischen  Tbee.  Mehr  ist  meistens 
nicht  nöthig.  Man  wird  aber  zugleich  finden,  dass  eine  gewisse  Neigung 
io  Rückfällen  hier  besteht,  und  diese  beruht  nicht  allein  auf  der  andauern- 
den Einwirkung  der  schädlichen  Ursache  (des  nicht  zu  vermeidenden  Auf- 
enthalts in  den  ungesunden  Wohnungen),  sondern  einem  wichtigen  Theil 
nach  auch  auf  der  im  Uebrigen  dürftigen  Lebensweise  und  der  ungenügenden 
Ernährung,  wovon  eine  mehr  oder  weniger  dünnflüssige,  zur  Hydrämie 
neigende  Blulbeschaflenheit  und  ein  entsprechender  Zustand  der  Gewebe 
selbst  die  Folge  *).  Um  also  unter  solchen  Verhältnissen  den  therapeutischen 
Erfolg  einigermaassen  sicher  zu  stellen,  müsste  nachträglich  ein  tonisiren- 
des,  namentlich  ein  diätetisch  roborirendes  Verfahren  eingeschlagen  werden. 
Leider  sieht  sich  hier  wegen  beschränkter  materieller  Mittel  gewöhnlich 
auch  die  ärztliche  Thätigkeit  zu  sehr  beschränkt/  um  den  Individuen  für 
die  Dauer  nützlich  sein  zu  können. 


*)  In  Betreif  des  Einflusses  einer  solchen  Blutbeschaffenheit  ist  der  Fall  von 
Staus  [Casp.  Wocbenschr.  1848,  No.  24.)  belehrend.  Gin  22jäbriges  Mädchen  war 
von  einem  Arzte  2  Monate  lang  erfolglos  an  Bauchwassersucht  behandelt  werden. 
E6  trat  Anasarca  und  endlich  Hydrothorax  hinzu.  Auch  Staus*  konnte  während 
längerer  Zeit  durch  verschiedene  Mittel,  worunter  auch  die  Paracentese,  nichts 
ausrichten.    Dann  endlich  verordnete  er 

Rc.    Tinct.  ferr.  jod. 

—    Aur.  cort  m  5ij 
Aqua  Aur.  flor.    gn. 
S.    Täglich  4mal  1  Esslöffel  voll  zu  nehmen. 

Nach  3 — 4  Wochen  trat  hierauf  entschiedene  Besserung  ein.  Das  Mädchen 
genas  später  vollends  und  wurde  blühend  gesund.  Ein  Fall,  der  gleichfalls 
bieher  zn  beziehen  ist,  findet  sich  im  Journ.  de  Möd.  et  de  Chir.  prat.  (aus  d. 
ton.  d.  1.  See.  des  sc.  möd.  de  Malines).  Eine  48j9hrige  Frau  war  nach  einer 
Pleuropneumonie  von  Oedem  und  Bauchwassarsucht  befallen  worden.  Mancherlei 
Mittel  und  eine  5malige  Paracentese  blieben  ohne  Erfolg.  Nun  bekam  die  sehr 
geschwächte  Kranke  1  Monat  lang  täglich  3  Litres  frischer  Milch  und  nur  zuleUt 
genoss  sie  ein  Stückchen  in  der  Milch  erweichtes  Brod.  Ohne  weiteres  Zuthun 
erfolgte  jetzt  (bei  reichlicher  Wieren  thätigkeit)  Genesung. 
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So  wären  denn  die  Vorschriften,  die  man  ia  der  Behaddkag  *r 
Wassersucht  als  approximative  Richtschnur  ztl  betrachten  hätte,  leicht  to- 
mulirt,  wenn  dieses  syttptenaliscbe  Uebel  auch  nur  ehtigemaasan  vor- 
legend io  Fällen  der  letzterwähnten  Arten  bestände.  Aber  uagluoklicb 
genug  gestaltet  sich  die  Sache  so,  dass  umgekehrt  jene  passiven,  torpiden, 
mehrweniger  mechanisch  bedingten  Wassersüchten  die  enorme  Mehrheit  trikta. 
Ihnen  gegenüber  lassen  sich  überhaupt  keine  anderen  therapeutischen  Halt- 
punkte  gewinnen,  als  die  von  der  bidividuaklät  des  jeweiligen  Falles  spe- 
ziell dargebotenen;  d.  h«  das  therapeutische  Verfahren  ist  rein  symptoma- 
tischer Natur, 

Man  wird  hier  also  keine  pragmatische  Darstellung  der  Behandlung 
erwarten  dürfen;  vielmehr  ist  die  entsprechende  Aufgabe  nur  dadurch  iu 
erfüllen,  dass  diejenigen  Mittel  und  Enchefcsen  neben  einander  gestellt 
werden,  die  erfahrungsraäsaig  am  häufigsten,  sei  es  dauernde  oder,  was 
gewöhnlicher,  temporäre  und  palliative  Hülfe  geleistet  haben.    Dieser 

Rückblick  auf  die  Praxis 

führt  uns  zunächst  eine  Reibe  von  Mitteln  vor ,   worauf  insonderheit  die 
älteren  Aerzte  ein  vonugsweisee  Gewicht  legten,  es  sind  die  Dioretica. 

Unter  den  gelinderen  diurdischen  Mitteln  kamen  besonders  die  Alka 
lien  und  ihre  essig-,  wein-,  kohlen-  nid  Salpetersäuren  Sali* 
die  Seifen,  ferner  die  Säuren:  Salpetersäure,  Kohlensäure 
Pflanzensäuren;  salinische  Mineralwässer  und  Säuerlinge;  Jod 
und  Bromverbindungen;  Harnstoff  etc.  in  Gebrauch;  von  oarko 
tischen  Diureticis  der  rolhe  Fingerhut  und  der  Tabak;  von  den 
schärferen  Stoffen  dieser  Reihe  die  innere  Rinde  der  Hollunderwuriel 
(Btrd  in:  Heidelb.  klin.  Ann.  1853.  Bd.  (X.  Heft  5.  S  150—158;  GiOd 
in:  Bull,  de  thär.  1849.  Aoüt;  Faivre  cTEsnans  in:  Journ.  de  M&L  et 
Chir.  1843.  Jan.;  Vanderbergh  in:  Rev.  m£d.  chir.  1849.  Febr.;  Vietor 
in:  Kurhess.  Ztschr.  1847.  II  2  elc.)  und  die  Wachholderarten;  der 
Terpentin  und  andere  Balsame  nebst  ihren  ätherischen  Oelen; 
Harze;  Cainca,  Pereira,  Senega  (Bluff:  5ß  auf  3vj  Kolatur  mit 
Oxym.  spl.  oder  in  Pulver  zu  gr.  x  pro  dosi ,  auch  in  Verbindung  mit 
Chinin)  Buccublätter,  Bärentraube,  Scilla,  Parietaria,  Equiset 
arvens.,  Senf,  Zeitlose,  Zwiebel,  Meerrettig;  Kubeben  und  Kaa- 
thariden;  auch  Spirituosa:  Wein,  Aelher,  Naphtben. 

Eine  Hauptregel  bei  Anwendung  aller  schärferen  unter  den  genannten 
Stoffen  ist  die,  dass  man  sich  hüte,  ihre  Wirkung  zu  forfiren,  weil  nament- 
lich dadurch  leicht  die  unheilvollsten  Reizzustände  (Hyperämie)  der  Nieren 
hervorgerufen  und  nebenher  die  Digestionsfunktionen  stark  belästigt  werden. 
Viele  versehen  es  damit,   dass  sie  anhaltend  und  gewissermaassen  gewalt- 
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am  die  Wirkung  auf 'die  Harnorgane  wrgiren  und  durchaus  durch  diese 
ein  Derivetion  herstellen  wollen,  während  vielleicht  der  gegebene  Fall  seiner 
Ätiologie  und  seinem  Wesen  nach  sich  gar  nieht  dafir  eignet»  unerwartet 
dagegen  nicht  selten  einen  günstigen  Umschwung  ieigt,  wenn  zu  einer  ein» 
beben  Dfaphorese  oder  zu  Ableitungen  auf  den  Darmkanal  übergegangen  wird. 

Die  Wirkung  der  Digitalis  scheint  am  sichersten  bei  Wassersucht  in 
Folge  von  Herzfehlern  zu  sein»  Die  beste  Form  ist  wohl  das  Infus,  31$ 
bis  3j  auf  5iv—  v  Flüssigkeit.  Foy  l)  läsat  einen  Trank  aus  dem  frischen 
Saft  des  Fingerhuts  bereiten.  Hiller2)  u.  a.  geben  da3  Kraut  in  Pulver- 
form.  (Cf,  Clarus  und  Radius  Beitr5ge.  Bd.  1U.  S.  68.  —  Etmüller. — ) 


Die  Scilla  wirkt  am  gelindesten  als  Oxymel  Scillae,  gelinde  auch 
als  Tinct  Scill.  kalina,  stärker  das  Extrakt,  am  stärksten  das  (leicht 
Erbrechen  hervorrufende)  Pulver,  Teissier  (Lyon)  gebraucht  einen  Opium 
enthaltenden  Scillawein.  Bereitung:  2  Drachmen  der  frisch  gepulverten 
Meerzwiebel  lässt  man  42  Stunden  lang  in  %  Litre  weissen  iandweins 
maceriren.  Dann  werden  dem  Filtrat  40  —  60  Tropfen  TincL  Op.  croc. 
beigemischt,  Dosis;  Anfänglich  2mal  täglich  1  Esslöffel  voll,  Morgens  und 
Abends.  Nach  einigen  Tagen  steigt  man  auf  3  bis  4  Esslöffel  voll.  .  (Bull. 
de  thfr.  1847.  Aug.)  

Zu  den  bekanntesten  und  gebräuchlichsten  Mitteln  gehören  (mit,  Recht) 
die  Wachholderarlen,  namentlich  die  Beeren  in  Bier  gekocht,  welche  sich 
in  dieser  Form  sehr  wirksam  zeigen. 

Osberghaus  empfiehlt  das  Kraut  des  Carduus  nutans  (Pr.  Ver«  Ztg. 
1844.  No.  51),  Sachse  die  Hb.  Nasturtii  äqual  als  starkes  ßierdekokt* 
Walker  die  Hb.  Asperul.  odorat,  in  starkem  Aufguss  oder  Absud,  Ug- 
heb  zu  Va  Maass.  ChevalUer  und  Gendrin  die  Rad.  il  Tur.  Aspa.ragi 
offle  (Dosis:  gr.  x  —  3j  in  Pillen,  3mal  täglich),  v.  lenhossek  das  Equir 
3etum  arv.  im  Dekokt  (2—3  Draqhm.  auf  1  W  Wasser»  V*  Stunde  lang 


1)  Herb.  Dig.  purp.  3ij 
Saoch.  alb,  gj 

ter.  misc.  et  inf.  c 
Aq.  fonU  buüient  Lbb.  iij 

Filtr.  et  adde 
Syr.  Sacch.  5jj. 

S.    Den  Tag  Aber  je  eine  kleine  Tasse  voH. 

2)  Cup.  Wochenschr.  1837.  No.  33. 

Bc.    Herb.  Digit.  purp,  gr.j 
Extr.  Lactuc.  viros.  gr.  iv 
Sacch.  afi>.  5j. 
M.  f.  plv,   s.  2st*»dl.  ei»  Fahr,  mit  Fencfeeftbe*  tm  nehmten. 


508 

gekocht),  2stäadlich  l/t—l  Tasse  voll,  Kindern  1—2  Rssiöffe!  voll  » 
geben,  v.  Rhyn  die  Körner  der  Sinap.  nigr.  (6az.  des  höp.  1849),  Wtgmr 
die  Caincawurzel  (A.  S.  Löwenstein:  De  r.  Camc.  ejusq.  in  morb.  hj» 
dropic.  virlut.  Berol.  1828.  D.  inaug.,  und  Arch.  für  med.  Erfahr,  etc.  v. 
Hörn,  1828,  Mai,  Juni.  S.  470,  Brera  (nach  ihm  Rttemann)  die  (sibirische) 
Bai  Iota  lanata  Lin.  (Aulol.  med.  1834.  Febr.)  etc.  Endlich  will  ich  noch 
die  Empfehlungen  der  Wurzel  des  indischen  Hanfs  durch  Ives,  Mott,  Wolff, 
Knapp,  Black,  Griscom  u.a.  erwähnen.  (Allg.  Rep.  der  med.  etc.  Journ. 
d.  Ausl.  v.  Behrend.  1834.  Febr.  S.  33-34. 

Manche  verbinden  Tonica  1)  (Chinin  etc.)  mit  den  diuretischen  Stoffen, 
so  Lion  (Casp.  Wochenschr.  1841.  No.  4  u.  5),  der  ausserdem  von  Öl- 
einreibungen gute  Wirkung  beobachtet  haben  will. 

Die  auf  diuretischem  Wege  wirkenden  Mittel  fanden  auch  äusserliche 
Verwendung.  (Vergl.  [Trousseau]  die  Schmidtschen  Jahrbuch,  d.  gesamml 
Med.  1834,  Bd.  2.  Hfl.  2.  S.  157,  und  Dr.  G.  Ä  Richter  in  Rust's  Mag. 
für  die  gesammt  Heilk.  Bd.  XXXII.  Hfl.  3.  S.  395—468.)  Christison 
(Monthl.  Journ.  of  med.  1850.  Octbr.)  empfiehlt  Einreibungen  des  Unter- 
leibes aus  einer  Mischung  von  Fingerhut-  und  Meerzwiebeltinktur  mit  Seifen- 
spiritus. Wenn  bereits  organische  Störungen  der  Uoterleibseingeweide  vor- 
banden sind ,  so  sollen  anhaltend  Umschläge  von  einem  Infus.  Digit.  Q\  auf 
gxx  Wasser)  gemacht  werden.  Aehnlich  Chrestien  und  Trousseau,  Kieser, 
Kopp,  Jansekowich.  Reinhart  (Hoheoasperg),  der  in  2  Fällen  Erfolg  ge- 
habt haben  will  von  äusserlicher  Anwendung  der  Scilla  auf  eine  von  der 
Oberhaut  entblösste  Stelle  der  Magengegend  oder  des  Oberarms. 

Lippich  (Journ.  des  conn.  med.  1846)  wendet  in  gelinderen  Fällen 
nur  eine  Salbe  aus  ää  2  Theilen  Opodeld.  und  Ungl  Althae.  und  1  ThL 
Ungt.  hydr.  an;  bei  bedeutenden  Graden  von  Atonie  1  Thl.  Kanthariden- 
finktur  und  iä  3  Thle.  Opodeld.,  Ol.  Junip.  aeth.  und  Ungt.  hydr. 

Burguet  (Journ.  de  m6d.  de  Bord.  1846.  Dec.)  heilte  eine  Bauch- 
Wassersucht,  die  allen  sonstigen  Mitteln  widerstanden,  dadurch,  dass  er  eine 
ziemlich  dicke  Schicht  Jodstärkemehl  (l1/»  Thl.  Jod  auf  100  Thle.  Amyluro) 
über  den  Unterleib  des  Kranken  ausbreiten  liess.  — 


(Thirion  [Gaz.  de  Par.  1849,  10]  gab  in  3  Fällen  mit  Erfolg  das 
Jodkali  gegen  Ascites  aus  organischen  Ursachen.  —  Cf.  Böcker  (Rh.  med 
Kr.  Bl.  1843;  16.  18.  20),  Coster,  Stokes  u.  a.  — 


1)  P.  Frank  empfiehlt  die  Verbindung  eines  Cbinaabsodes  mit  Weinstein,  l 
R.  Schmidt*)  und  Cruveilhier  loben  die  zugezogenen  Eisenmittel;  ersterer  auch 
eine  Verbindung  des  Fingerhuts  mit  dem  Enzian,  unter  Zusatz  von  Scilla. 
(Hb.  Dig.  purp.  3j,  Bad.  Gent.  5j.  Inf.  c.  Aq.  Xerv.  suff.  q.  ad.  Col.  Jvj,  qoib. 
adde  Ozym.  Scill.  £j.    S.    Stdl.  1  Essl.  voll. 

*)  fiaitrige  *,  Behandlooi  «iifter  WMWMchfcB.   Wfrzb.  1898. 
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Ftetit*  (nach  Plencii)  wandte  mit  angeblichem  Erfolge  das  Aur.  mu- 
ri at  an;  ebenso  SommeHus  (Ars  berätt.  om  Sv.  Läk.  Sfillsk.  Arb.  1838), 
Wendt  (Rusft  Mag.  etc.  Bd.  XXIV.  Hft.  3),  Ilmoni  (Oppenh.  Ztschr.  1843. 
Sept.),  letzterer,  wo  eine  bedeutende  Dyskrasie  zu  Grunde  liegt.  Wie  Jod, 
so  werden  auch  Gold-  und  Quecksilberpräparate  nur  in  Fällen  gegeben,  wo 
die  Natur  des  Grundübels  sie  zu  fordern  scheint  Stmoni  versuchte  auch 
das  Veratrin  in  Salbenform  oder  endermatisch.  Bisweilen  erfolgte  starke 
Urinsekretion ,  doch  schien  das  Mittel  die  Kranken  sehr  anzugreifen. 


Der  Tabak  als  heroisches  Mittel  darf  nur  mit  grosser  Vorsicht  ver- 
wendet werden.  Fowler  scheint  sich  desselben  zuerst  bei  torpider  Wasser- 
sucht (mit  Erfolg)  bedient  zu  haben.  —  Augustin  gibt  ihn  in  Pillenform. 
(Aus  gepulverten  Tabakblättern  und  Rosenconserve  ää  3j  werden  mit  Gummi 
arab.  60  Pillen  bereitet.  Dosis:  1 — 3  Pillen  2 — 4mal  täglich  und  mit 
Vorsicht  gestiegen.  

In  zweiter  Reihe  der  Hydragoga  stehen  die  Purgantia,  unter  denen  die 
Drastica  am  gebräuchlichsten:  Koloquinthen,  Scammonium,  Gutti, 
Gratiola,  Helleborus,  R.  Bryoniae,  R.  Asari,  Ol.  Crotonis.  Nach 
FifSs  Bericht  (Prov.  med.  and  surg.  Journ.  1844.  Septbr.)  soll  durch  an- 
haltenden Gebrauch  des  Krotonöls  (Abends  zu  gttiij,  Wochen  und  Monate 
laug  fortgesetzt)  Bauchwassersucht  in  drei  Fällen  beseitigt  worden  sein,  ob- 
gleich sie  Symptom  organischer  Unterleibsleiden  (der  Ovarien,  Leber)  war. 
(Auf  wie  lange?).  Auch  Short,  Dürr  und  Stegemann  empfehlen  das 
Krotonöl. 

Schleyer  empfiehlt  sehr  ein  zusammengesetztes  Mittel:  die  Pilulae 
hydragog.  gegen  torpide  Bauchwassersucht.    Sie  bestehen  aus 

Rc     Extr.  Goloc 
Gutti  aa  5j 
Ol.  Crot.  gtLiv 
M.  f.  pil.  xvj. 
S.    Morgens  eine  Pille  zu  nehmen. 

Wie  obige  Stoffe  wurde  auch  die  innere  Rinde  von  Sa mbucus  nigra 
verwendet  (Sydenham.  Boerhaave.)  Den  in  der  Volksmedizin  gebräuch- 
lichen frischen  Saft  der  Hollunderrinde  verordnete  Gaub  (zu  5j)  mit 
Veilcbensyrnp  (zu  3ß),  alle  halbe  Stunde  1  Esslöflel  voll.  Später  empfahl 
ihn  auch  RerU  van  Oye  zu  gleichen  Theilen  mit  frischem  Bier.  Er  ver- 
ordnete zu  Anfang  Sij  Saft  auf  den  Tag  und  stieg  nach  und  nach  bis  auf 
3hr.    (Cf.  oben.) 


MO 

Die  diaphoretische  Methode,  weiche  zum  Thtil  den  Gebrauch 
der  Precbmiltel  mit  umschliesst,  leistet  gegen  torpide  Bauchwassersucht 
weniger,  als  von  ihr  erwartet  zu  werden  pflegt*  Ausser  deo  gewöhnlich*! 
schweisetreibenden  Kitteln  sind  auch  die  verschiedenen  Dampfbäder  versucht 
worden,  desgleichen  die  trockenen  heiesen  Sandbider.  Auch  die  Brechmittel 
wandte  man  zum  TheH  speziell  in  der  Absicht  an,  ven  ihrer  die  Haut  (und 
die  Nieren)  betätigenden  Wirkung  Vortheil  zu  erziehen.  Die  bezügliche 
Erwartung  sieht  sich  indeas  im  Allgemeinen  durchaus  getauscht,  gaoi  abge- 
sehen von  dem  immerhin  wohl  zu  erwägenden  Umstände,  dass  Emetica  in 
solchen  Fällen  von  Wassersucht,  wo  organische  Veränderungen  der  gppossen 
Unterleibseingew.eide  etc.  zu  Grunde  liegen,  leicht  durch  übermässige  mecba» 
nische  Wirkung  direkt  schädlich  wirken  können.  A.  G.  Richter  war  der 
Meinung,  dass  ein  reichliches  wässeriges  Erbrechen,  entweder  ganz  spontan 
oder  nach  einem  Vomitiv  zu  anderweitigen  Zwecken  eintretend,  eine  Andeu- 
tung für  das  Zweckdienliche  der  Brechmittel  im  gegebenen  Fall  ((abführe. 


Erinnern  will  ich  noch  an  die  Bagof sehe  Behandlung  mit  Zucker,  die 
hauptsächlich  diaphoretisch  wirken  soll.  (Cf.  Lanc.  firäric.  1846.  Hai,  Juiri 
und  Juli.) 

Die  grossen  Schwierigkeiten,  welche  sich  der  gewöhnlichen  Behandlung 
der  Bauchwassersucht  entgegenstellen ,  Hessen  auf  Mittel  sinnen ,  von  denen 
auf  anderem,  als  dem  innerlichen  Wege  Hülfe  zu  erwarten,*  und  wurde 
somit  von  verschiedenen  Seiten  das  Gebiet  chirurgischer  Beistände  in  An- 
spruch genommen. 

Versucht  wurde  mit  Yesikantien,  Moxen  und  ähnlichen  Deriva- 
torien,  mit  Skarificationen,  mit  der  Kompression,  der  Paracentese 
und  demnächst  mit  verschiedenen  reizenden  Einspritzungen.  In  der 
Mehrzahl  der  Fälle  bieten  alle  diese  Mittel  nur  palliative  Erfolge;  doch  hat 
jedes  derselben  auch  einzelne  günstige  Resultate  aufzuweisen. 

So  sah  man  Erfolg  von  Bedecken  des  Unterleibes  mit  grossen  Blasen- 
pflastern1), vorzugsweis  bei  nicht  vorhandenen  organischen  Veränderungen 
der  Eingeweide;  auch  von  Moxen  (Larrey),  deren  Applikation  (in  der  Ge- 
gend der  unteren  Rippen)  indess  sehr,  schmerzhaft  ist,  und  von  Skarifika- 
tionen  der  ödematösqn  allgemeinen  Bedeckungen,  in  Folge  deren  bisweilen, 
wenn  die  kleinen  Skarifikationswunden  fortfuhren  Serum  zu  entleeren,  die 
Bauchwassersucht  abnahm  und  selbst  verschwand.  Deber  einen  soiebeo 
Fall  berichtet  z.  B.  Leopold,  der  nach  dem  Vorschlage  von  Loder  (iq  dessen 
Journ,  Bd.  2)  kleine  Einschnitte  in  den  Hodensack  anwendete,  worauf  sich 
die  vorhandene  Haut-  und  Bauch-,  und  sogar  die  gleichzeitige  Herzbeutel* 
Wassersucht  verlor. 


1)  Pelletier  in  Arch.  gta.  I.  sör.  T.  XVIII.  p.  202. 
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Di*  Etmprtssion,  schon  ron  Mmrt>  vorgeschlagen ,  und  seitdem 
vielteh  (ton  Bruheteau1),  Mortui1)  etc.  etc.)  n  Anwendung  gezogen,  passt 
nur  bei  Abwesenheit  organischer  Veränderungen  der  Unterleibseingeweide 
und  mechanischer  Stauongeo  im  venösen  Kreislauf.  Unsicher  ist  aber  ihr 
Erfolg  gröestentheils  n  den  übrigen  Fillen  und  in  gewisser  Beziehung  auch 
Are  RationaKtil  überhaupt  zweifelhaft,  weil  sie  leicht  in  ungemässer  Weise 
die  freie  und  ungehinderte  Bewegung  der  Säfte  in  den  Kapillaren  beein- 
trächtigt, «too  kurz  diejenige  funktionelle  Energie,  worauf  der  Stofftimsatz, 
mitbin  auch  die  Resorption  von  Effusionen  der  Hauptsache  nach  beruht. 

Die  Paracentese  pflegte  man  durchschnittlich  als  symptomatisches 
Mittel  zum  Zweck  der  Erleichterung  bedeutender  Beschwerden,  welche  durch 
die  Gegenwart  des  Exsudats  veranlasst  wurden,  sub  flnem  anzuwenden.  In 
den  Fällen,  wo  Darmbruche  die  Entfernung  des  angesammelten  Wassers 
wünschenswert!)  machten,  schritt  man  auch  schon  bei  verhällnissmlssig  ge- 
ringer Menge  desselben  zu  ihrer  Ausführung.  Für  diese  galt  als  chirur- 
gische Regel,  zum  Einstich  die  weisse  oder  die  Ulkte  einer  zwischen  Nabel 
und  vorderer  Darmbeingräthe  gedachten  Linie  zu  wählen.  Da  aber  die 
organischen  Veränderungen  an  den  Eingeweiden  des  Unterleibes,  namentlich 
ihre  durch  Volumzunahme  bedingten  Lagerungsveränderungen  der  allerman- 
nigfachsten  Art  sein  können,  so  ist's  naturlich,  dass  eine  derartige  Regel 
überhaupt  nicht  gegeben  werden  darf,  und  sind  ja  glücklicher  Weise  die 
Vervollkommnungen  in  der  physikalischen  Exploration  des  Abdomen  so  weil 
vorgeschritten,  dasa  der  Praktiker,  um  zu  wissen,  wo  er  ^icher  ohne  Ver- 
teilung werde  punktiren  können,  überhaupt  einer  solchen  stereotypen  Vor- 
schrift nicht  bedarf.  Man  unterrichte  sich  vor  Unternehmung  der  Operation 
manuell  durch  die  Palpitation  und  mit  Hülfe  der  Percussion  genau  von  den 
{jagenverhältnissea  der  Bauchorgane,  und  wird  dann  leicht  die  freieste  Stelle» 
tum  Ginstich  geeignet,  herausfinden. 

Wie  man  übrigens  in  operativer  Hinsicht  zu  verfahren  hqbe,  ist  als 
aus  der  Chirurgie  bekannt  vorauszusetzen.  Die  Punkte,  worauf  es  ankommt, 
stad,  dass  der  Kranke  Ruhe  und  ein  etwas  antiphlogistisches  Verhallen 
beobachte,  dass  nicht  alle  Flüssigkeit  auf  einmal  entleert,  nach  der  Opera* 
tion  ein  leichler  Drockverband  angelegt  und  eine  etwa  entstehende  entzünd- 
liche Irritation  überwacht  werde. 


Abgesehen  von  denjenigen  Fällen,  wo  der  Bauchstich  überhaupt  nur 
noch  als  letztes  Erleichterungs- Verfahren  betrachtet  werden  kann,  liegt  es 
nahe,  ihm  weitere  Folgen  als  die  blosse  Entleerung  zu  verschaffen.    Man 


1)  Arch.  gtn,  1.  str.  T.  XXVJL  p»  75. 

2)  Omodfs  Ann.  univ.  1840.  Mrz. 
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musste  auf  den  Gedanken  konn»en,  ihn  als  das  Emgatgsmittel  zu  einem 
Verfahren  zu  verwenden,  durch  welches  man  möglicher  Weise  die  Wieder« 
ansammlung  des  Wassers  zu  verhüten  im  Stande  wäre4). 

Diesem  Zweck  sollte  die  methodische  Eompreesion  entsprechen. 

Als  ferner  Pagano  in  einem  Fall  von  Ascites  nach  Wechselfeber  die 
Beobachtung  gemacht,  dass  aus  der  sich  nicht  wieder  schliessendeo  Stieb- 
öffnung nach  und  nach  die  Flüssigkeit  sieh  entleerte  und  so  der  Ascites 
zum  Schwinden  gebracht  wurde,  schlug  er  ein  diesem  Vorgänge  nachge- 
bildetes Verfahren  vor,  darin  bestehend,  dass  in  die  Stichwunde  eine  Darm- 
seite gelegt  wird,  die  alle  zwei  oder  drei  Tage  herauszunehmen,  damit  das 
Serum  abfliessen  könne. 

(11  Fü.  Sebez.  Settb.  1844.) 
Schm   Jahrb.  1845.  IL 

Obgleich  über  diese  Methode  weitere  Beobachtungen  noch  nicht  vor- 
liegen, also  genügendes  Beurtbeilungsmaterial  nicht  vorhanden  ist,  scheint 
doch  dieselbe  weilerer  Versuche  nicht  unwerth. 


Einspritzungen 
(in  die  Bauchhöhle  oder  in  den  das  Exsudat  abkleidenden  Sack). 

Auch  über  diese  Methode  steht  das  Ergebniss  der  Erfahrungen  noch 
nicht  fest.  Die  ersten,  die  sie  befolgfen,  scheinen  Brenner  und  Hedemu 
(Dresden,  1826)  gewesen  zu  sein.  Brenner9 $  Mischung  bestand  aus  Spir. 
vin.  camph.,  Aloö  und  Myrrhe.  Hedenus  wandte  eine  täglich  2mai  einzu- 
spritzende Mischung  an,  die  Weingeist,  Salmiak  und  Kampher  enthielt. 
(Uebrigens  liess  er  zugleich  ein  Haarseil  durch  die  Bauchbedeckungen  ziehen.) 

Darauf  versuchten  Gobert,  L'Homme  und  Dupuy  das  Eintreiben  von 
Weindämpfen  in  die  Bauchhöhle.  L'Homme  will  unter  4  Fällen  3  da- 
durch geheilt  haben,  Dupuy' s  Fall  verlief  unglücklich. 

Braussais  und  Boosbröck  bedienten  sich  statt  jener  Dämpfe  des  Stick- 
oxydulgases zu  Injektionen,  die  in  neuerer  Zeit  Botner  (Gaz.  m&L  de 
Par.  1851.  No.  31)  mit  angeblichem  Erfolg  wiederholt  hat  Die  Erfah- 
rungen hierüber  sind  vereinzelt  geblieben. 

Vassall  (1833)  suchte  in  einem  Fall  den  durch  Injektionen  auszu- 
übenden Reiz  durch  eine  mechanische  Reizung  mittelst  Berührung  des 
Bauchfells  durch  die  Spitze  der  Kanüle  zu  ersetzen.  Wohl  ein  allzu  dreistes 
Verfahren.  Es  sollen,  was  zu  glauben,  die  heftigsten  das  Leben  gefährden- 
den Erscheinungen  darauf  erfolgt  sein. 


*)  Cf.  N.  med.  chir.  Zt.  1844.  No.  27.  (£UMrt\.    Lond.  med.  Gas.  V.  XXI.  p.  52 
und  332  (Lewis). 
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Glücklicher  will  Job*rt  toit  Einspritzungen  aus  lauem  Wasser  ($vj)  und 
Weingeist  (3jß)  gewesen  sein.  Es  wurden  vor  der  Einspritzung  zunächst 
acht  Urnen  der  vorhandenen  Flüssigkeit  abgelassen.  Darauf  trat  nach  der 
Injektion  heftiger  Schmerz  auf.  Man  wartete  nun  74  Stunde,  während  welcher 
behüte  inniger  Mischung  des  Weingeistes  mit  dem  pathologischen  Fluidum, 
und  allseitiger  Berührung  des  Bauchfells  durch  die  Mischung  auf  den  Bauch 
leichte  Perkussionen  einwirkten.  Dann  wurde  eine  völlige  Entleerung  vor- 
genommen. Gegen  Abend  stellte  sich  starkes  Fieber  mit  grosser  Schmerz- 
bailigkeit  etc.  ein,  Erscheinungen,  die  indess  durch  geeignete  Behandlung 
bald  beseitigt  wurden.  Nach  einigen  Tagen  soll  vollständige  Genesung  er- 
folgt sein.  Velptau  hat  diesen  FaH  durch  die  Frage  zweifelhaft  zu  machen 
gesucht,  ob  die  Krankheit  nicht  etwa  eine  sogenannte  Eierstockwassersucht 
gewesen. 

Dass  man  übrigens  bedeutende  Erwartungen  auf  die  Methode  der  In- 
jektionen gesetzt  hat,  beweisen  die  vielen  auch  neuerdings,  und  namentlich 
ton  französischen  Aerzten  (Lyon,  Bordeaux)  wiederholt  damit  angestellten 
Versuche.  Man  wandte  sich  aber,  statt  der  sonstigen  Medien,  nun  fast 
ausschliesslich  den  Jod  mittel  n  zu.  Nur,  so  weit  mir  bekannt,  Rul-Ogez1) 
ist  es,  der  davon  eine  Ausnahme  machte,  indem  er  die  Anwendung  des 
Chlorgoldes  (Lösung  in  Wasser)  empfahl.  Er  will  in  einem  Fall,  bei 
einem  Knaben,  die  Bauchwassersucht  beseitigt  haben. 

Dieulafoi*),  Griffen*),  Uriche*),  Lange5),  Spengler,  C.W.Wutzer«), 
Teissier7),  Humbert,  Cottelnau«),  Cypr.  Ore"),  Costes10),  Eichmam11), 
Jaumes12),  Prestot1*)  u.  A.  stellten  Versuche  mit  Jodinjektionen  an,  die 
zum  Theil  günstige,  zum  Theil  ungünstige  Resultate  lieferten. 

Velpeau's  Versuche  mit  Jodiqjektionen  bei  Wassersuchten  anderer  Theile 


1)  Canst.  Jhresber.  1851.  Bd. Hl.  CLOestcrl.  Heilmittellehre  1856.  (6. Aufl.)  S.  141. 

2)  Bull,  de  l'Acad.  roy.  de  Med.  1846.  Janv. 

3)  Journ.  des  conn.  med.  1847.  Janv. 

4)  Bull.  gen.  de  Ther.  1847.  Juni. 
L'Un.  med.  1850.    No.  17— (9. 

5)  Beobacht.  am  Rrankenb.  etc.    Köoigsb.  1850.  S.  192. 

6)  Bheio.  Honatsschr.  1851.  Juli. 

7)  Gaz.  des  höp.  1852.  No.  120.    Cf.  Philippeaux,  Bull,  de  Ther.  Aug.  u.  Oct. 

8)  Gaz.  des  höp.  1852.    No.  121. 

9)  Bull,  de  Ther.  1852.  Sept.  (XLIII.  6). 

10)  Jouro.  de  Bord.  1858.  Mai. 

11)  Deutsch.  Elio.  1853.  No.  35. 

12)  lev.  ther.  du  Midi.  1853.  Mars. 

13)  Gaz.  des  höp   1853.  No.  99. 

Cf.  Canst.  Jahresber.  v.  1852.  Bd.  III.  S.  244,  wo  27  Falle  von  Bauchwas- 
sersucht zusammengestellt  sind,  von  denen  21  durch  reizende  Ein- 
spritzungen geheilt  wurden. 
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waren  es,  welche  IHtulafoi  zunächst  auf  den  Gedanken  brachten,  dieselben 
aueb  in  der  Bauchwassersucht  zu  versuchen.  Das  Objekt  des  ertlen  Ver- 
suchs war  ein  Maler,  42  Jahr  alt,  in  kacbektischem  Zustande,  durch  zwei* 
jährige  starke  Diarrhoen  in  hohem  Grade  heruntergekommen.  Der  Ascites 
war  rasch  nach  Unterdrückung  dieser  Diarrhoe  entstanden.  AUe  HeümitM 
ballen  sich  vergeblich  erwiesen,  sowohl  ehe  der  Bauohsticb  gemacht  worden 
war,  wie  nach  seiner  dreimaligen  Wiederholung.  Nach  der  fünften  im» 
föhnmg  der  Operation,  zu  einer  Zeit,  wo  der  Kranke  bereits  enorm  au 
Kräften  verloren  hatte,  wurde  eine  Mischung  aus  32  Gramm  Jodtinktur, 
4  Gramm  Kai.  bydrqjodio.  und  150  Gramm  Wasser  in  das  Gavam  abdo- 
mioi8  eingespritzt  und  durch  Druck  mit  den  Händen  zur  Vertbeilung  in 
demselben  gebracht  Der  Kranke  hatte  dabei  das  Gefühl  einer  angenehmen 
Wärme.  Nach  Verlauf  einiger  Zeit  wurde  derselbe  auf  die  Seite  gelegt, 
wobei  ungefähr  die  Hälfte  der  Flüssigkeit  durch  die  Kanüle  ausfloss.  Als 
gegen  Abend  etwas  Fieber  und  Schmerz  eintraten,  wurden  Merkureinrei- 
bungen  und  Ksrtaplasmen  angewendet,  die  bald  Erfolg  hatten.  Nach  10  Tagen 
wurde  die  Punktion  und  Einspritzung  wiederholt  Jetzt  betrug  die  Menge 
des  ausfliessenden  Exsudats  nicht  mehr  die  Hälfte  jener  vor  der  ersten 
Injektion,  und  es  zeigte  sich  nach  wetteren  zwei  Monaten,  wo  die  Procedur 
abermals  wiederholt  wurde,  dass  sich  eme  rundliche  umschriebene  An- 
schwellung gebildet  hatte,  die  nur  noch  3  Litre  Wasser  enthielt  Nach 
jeder  Wiederholung  der  Injektion  blieben  die  Symptome,  wie  sie  das  erste 
Mal  gewesen  waren.  Acht  Tage  nach  der  letzten  Einspritzung  steifte  sich, 
nachdem  der  Ascites  beseitigt  war,  allgemeine  Bindestoffwassersucht  ein. 
Von  dieser  wurde  Patient  durch  Purgantia  befreit  und  war  er  bald  nachher 
gänzlich  genesen.  Nur  bei  dem  sich  wieder  Aufrichten  aus  einer  gebückten 
Stellung  verspürte  er  noch  ein  gelindes  Ziehen  im  Bauch. 

Später  will  Dieulafoi  noch  einen  ähnlichen  Fall  mit  demselben  gluck- 
liehen Erfolge  (durch  Jodeiosprilzungen)  behandelt  haben. 

Jaumes  räth  wohl  nicht  mit  Unrecht,  für  den  Anfang  in  allen  Fällen 
mit  geringeren  Mengen  das  Jod  zu  beginnen,  um,  weil  die  Receptivität  der 
Kranken  sehr  verschieden  sei,  zunächst  die  jeweilige  Empfänglichkeit  der- 
selben kennen  zu  lernen.  Reines  Jod  zieht  er  der  Jodtinktur  f  er,  vielleicht 
aus  ähnlichem  Grunde,  wie  Tessier,  wenn  die  hydropische  Flüssigkeit  reich 
an  Eiweiss  ist,  Blut  und  Eiter  oder  viel  SchleimextraktivstofT  enthält,  weil 
dann  der  Alkohol  (der  Tinktur)  das  überschüssige  Eiweiss  zum  Gerinnen 
bringt.  (Er  nimmt  dann  6—8  Gramm  Jod  oder  20  Gramm  Jodkali  auf 
100  Gramm  Wasser,  während  sonst  bei  ganz  heller  Flüssigkeit  20  bis 
höchstens  30  Gramm  mit  2  Gramm  Jodkahum  auf  150  Gramm  Wasser, 
oder  wenn  etwas  mehr  Eiweiss  vorhanden  und  das  Flüidora  stark  alkalisch 
reagirl,  40 — 50  Gramm  Jodtinktur,  4  Gramm  Jodkalium  und  1(>0  Gramm 
Wasser  genommen  werden.) 
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Jatmes  betrachtet  als  das  erforderticbe  Resultat  der  zweckmässig  an- 
gtstrikeft  Jodidjektionen  nicht  sowohl  Entzündung,  als  Verklebung,  eine  Hei- 
lang per  prim.  intentioaem.  Deshalb  will  er,  dass  man  Entzündung  ver- 
meide. Bei  kftctiektischen  und  skrophutösen  oder  mit  Herzkrankheften» 
Inrboseo  und  Anschoppungen  der  Unterleibsorgane  behafteten  Individuen 
töl  er.  worin  ihm  Cypr.  Ort  betstimmt,  die  reizenden  Einspritzungen  Ober- 
haupt nicht  für  indicirt. 

Im  Augenblick  4er  Injektion  zeigt  sich  nach  dem  genannten  Arzt  der 
ganze  Organismus  ergriffen,  es  entsteht  Brennen  oder  Schmerz,  Ohnmacht, 
bedeutende  Pulsverlangsamung  (auch  ein  eigentümlicher  bitterer  Geschmack 
im  Halse),  Kälte  der  Extremkütto.  Die  Reaktion  erfolgt  in  5  Minuten  bis 
2  Stunden:  örtliche  Reizerscheinungen,  Fieber  etc.,  in  12—24  Stunden  bat 
sie  ihre  Hohe  erreicht,  nimmt  mit  dem  zweiten  und  dritten  Tage  ab,  und 
am  fänden  Tage  hat  sich  der  ganze  künstlich  erzeugte  Prozess  ausgeglichen. 

Während  Leriche  der  Ansicht  ist,  dass  man  gleich  bei  der  ersten 
Punktion  so  viel  Wasser  als  möglich  entleeren  müsse,  weil  die  etwa  zu 
befürchtende  Schwäche  durchaus  durch  das  angenehme  Wärmegefühl  aus- 
geglichen werde,  welches  die  Jodinjektion  erzeuge,  behauptet  Testier,  es 
sei  ror  allem  zu  beachten,  dass  man  die  Flüssigkeit  nicht  ganz  ablassen 
solle,  um  eine  gleichmässige  Vertheihing  der  Injektionsmasse  zu  begünstigen 
tmd  den  im  entgegengesetzten  Fall  zu  befürchtenden  Nachlheil  zu  vermeiden, 
dass  das  Bauchfell  von  dem  Jod  eine  zu  heftige  Einwirkung  erfahre.  Es 
möchte  wohl  unter  alten  Umständen  das  Recht  auf  des  letzteren  Arztes 
Seite  sein  und  spricht  auch  schon  die  Praxis  der  meisten,  die  mit  dem 
Jod  experimentirt  haben,  dafür;  denn  fast  alle  äussern  sich  dahin,  dass  ein 
zurückgehaltener  Theil  der  hydropischen  Flüssigkeit  jenen  Zweck  der  besseren 
Tertheilung  des  injicirlert  diene. 

Spengler  (der  5j  Kai.  hydroj.  Und  gr.iij  Jod.  in  Siij  Wasser  nahm), 
Wutzer  (21/*  3  Jodkali  in  6  5  Wasser)  und  Lange  beobachteten  von  der 
Wirkung  der  Jodeinspritzungen  mehr  weniger  ungünstige  Resultate.  Wutzer 
st  aber  doch  der  Ansicht,  dass  es,  um  die  Absonderungsthätigkeit  des 
Bauchfells  vorteilhaft  umzuändern,  kaum  einen  heilkräftigeren  Weg  geben 
Arte,  ate  den  der  direkten  Einwirkung  auf  die  absondernde  Fläche  mittelst 
einer  tropfbaren  oder  gasförmigen  Flüssigkeit.  Aber  man  soll  bei  der  Fn- 
jtktio*  sehr  vorsichtig  verfahren,  wenn  man  den  von  den  meisten  Aerzlen 
geffirohteten  Grad  der  Gefahr  vermeiden  will.  Ueberhaupl  ist  (wie  auch 
Cypr.  Ort  und  Jatmes  angeben)  das  Injiciren  zu  unterlassen,  wenn  orga- 
nische Yertöderuhgen  widuiger  Unterleibsorgane  odtr  unheilbare  Herzkrank- 
heiten die*  Ursachen  der  Was»e*s<K*t  sind,  öder  auch,  so  lange,  namentlich 
M  seht  Gfechwichlett,  ein  dem  entzündlichen  ähnlicher  RWzzustand  fort- 
tarteht  Glekh  Jatmes  rath  auch  Wutzer  die  Stärke  des  Jodgehalts  der 
tyMoosflÜseigkeit  erst  allmätig  zu   vermehren.    Endlich  meint  derselbe, 
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dass  man  inzwischen  mit  der  Verabreichung  pharmazeutischer  Mittel  fort- 
fahren müsse,  da  zu  erwarten  stehe,  dass  sie  während  der  Abnahme  (kr 
Effusion  eine  kräftigere  Wirkung  äussern  würden.  (Möglieb  aber  wohl  nicht 
mehr,  da  sonst  ja  auch  wenigstens  in  etwas  eine  Steigerung  der  Wirkuogs- 
Fähigkeit  sich  zeigen  müsste,  wenn  nur  durch  gewöhnliche  Entleerung  die 
Menge  des  Exsudats  verringert  wird  Die  Folge  der  reizenden  Iqjeklioa 
hinsichtlich  der  verminderten  Neigung  zur  Absonderung  ist  dabei  wohl  zum 
Theil  als  Effekt  auf  die  innerlich  verwendeten  Stoffe  übertragen  worden). 


Beurtheilung. 

Wenn  man  die  bisher  bekannt  gewordenen  Thatsacben  überblickt,  so 
ist  nicht  zu  verkennen,  dass,  obgleich  sie  zur  endgültigen  Spruchreife  noch 
nicht  genügen,  doch  etwas  Animirendes  in  ihnen  liegt,  namentlich,  weoo 
man  erwägt,  wie  so  ganz  hülflos  der  Arzt  oft  in  chronischen  Fällen  der 
Bauchwassersucht  dasteht. 

Die  der  Operation  der  Bauchwassersucht  (zum  Zweck  der  Injektion) 
zu  Grunde  liegende  Idee  zeigt  sich  als  rationelle;  denn  vielfache  sonstige 
Erfahrungen  lehren  hinlänglich,  dass  pathologisch  absondernde  Flächen  durch 
Behandlung  mit  Reizmitlein  auf  die  Norm  ihrer  sekretorischen  Thätigkeit 
zurückgeführt  werden  können«  Der  ausgeübte  Reiz,  nicht  so  sehr  das 
vermittelnde  Agens  an  sich  kommt  dabei  vorzugsweis  in  Betracht  Mao 
kann  z.  B.  eine  alte,  durch  dunkle  Rölbe  und  stärkere  Absonderung  aus- 
gezeichnete Augenentzündung  (Blepharoconjunctivitis)  durch  zwanzig  und 
mehr  verschiedene  Reizmittel  gleich  gut  und  ungefähr  in  gleicher  Zeil  zu- 
rückbilden. Ja  ein  wenig  aufgestreuter  feiner  Sand  würde  ceteris  paribus 
im  Stande  sein,  einen  solchen  Grad  von  Entzündung  der  Conjunctiva  her- 
vorzurufen, der  sich  zur  heilfähigen  Umstimmung  der  Gewebsfläche  bei  (kr 
weiter  angemessenen  Behandlung  als  vollkommen  aasreichend  erwiese. 

Es  soll  durch  die  Injektion  bei  der  Bauchwassersucht  eben  ein  solcher 
Irritationsgrad  in  dem  torpide  ftinktionirenden  Gewebe  des  Bauchfells  her- 
vorgerufen werden,  der  die  angedeutete  Umstimmung,  wenn  nickt  and«, 
zugleich  auch  eine  Verklebung  zu  bewirken  vermag.  Welchen  Stoff,  um 
diesen  Zweck  zu  erreichen,  man  wählen  möge,  ist  an  sich  nicht  diffweot, 
weil  er  eben  nur  als  Reizstoff  wirken  soll,  während  von  seiner  übrige* 
etwaigen  chemischen  Qualität  nicht  die  Rede  sein  kann. 

In  sofern  eignen  sich  Jod  und  Jodtinktur,  aber  auch  manche  anden 
zum  Theil  schon  versuchte,  zum  Theil  noch  nicht  versuchte  Stoffe. 

Gedachten  Zweck  im  Auge  behaltend,  müssen  wir  aber  des  weiter* 
darauf  geführt  werden,  dass  ein  Hauptpunkt  bei  dem  ganzen  Verfehl« 
darin  besieht,  dass  kein  zu  starker  Reiz  (vermittelt  durch  zu  grosse  1 
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eines  Stoffes  oder  durch  zu  sehr  reuende  (ätetnde)  /Bfesbbeffenhtit ;  des* 
selben)  zur  Wirkung  gelange;  weshalb  es  ein  unter  .allau  Umständen  ange- 
messener Rath  ist,  im  Anfange  nur  achwadie  iäsungea  zu  iqjicirun*  und 
die  Quantität  des  benutzten  Mediums  .  erst  nach  <  uid  nach  zu  vermehren 
(allzu  differente  Substanzeu  aber  überhaupt  nicht  zu  wühlen)» 

In  dem  angedeuteten  Charakter  dieses  Mittels:  der  Injektionen  liegt  es 
ferner  begründet,  das«  man  sie  nicht  anwenden  darf,  wo  ohnehin  sobon 
oder  so  lange  während  der  Wassersucht  ein  ipriftativer,  entzündlicher  Im 
stand  fortbesteht,  wie  dies  nicht  selten  bei  gewisser  dynamischer  (zur 
PlädienenUcündung  wie  im  Morb.  Brigbtü  neigender)  Btutbesphaifenheit  beob- 
achtet wird. 

Kontraindicirt  sind  die  Injektionen  ferner  bei  organischen  Veränderungen 
der  wichtigen  Unterleibsorgane  und  bei  inkurabeln  Herzkrankheiten,  sowie 
bei  den  höchsten  Graden  der  Abmagerung  und  EntkräAuog. 

Als  Regel  im  Allgemeinen  muss  gelten,  dass  man  vor  der  Einspritzung 
das  vorhandene  Fluidum  nicht  ganz  ablasse,  dass  die  Iqjektionsmasse,  welche 
ungefähr  5  Minuten  lang  in  der  Bauchhöhle  (oder  im  Sack)  zurückzuhalten 
»t,  dann  wenigstens  zur  Hälfte  wieder  entleert,  und  die  ganze  Procedur 
nicht  zu  oft  (alle  Monat  oder  alle  2  Monate)  wiederholt  werde. 

Die  Menge  der  Injektionsmasse  mag  bei  Erwachsenen  bis  zu  8,  bei 
Kindern  von  1 V*  bis  3  oder  4  Unzen  betragen.     . 

Uebrigens  ist  es  wahrscheinlich  „  dass  die  Behandlung  mit  Einspritzungen 
die  günstigsten  Resultate  bei  sogenannten  Sackwassersnehten  liefern  wird. 


ich  kann  diesen  Abschnitt  nicht  schliessen,  ohne. noch  ein  paar  Worte 
über  die  diätetische  Behandlung*  der  an  Bauchwassersucht  Leidenden  hinzt» 
zufügen.  In  der  Regel  wird  auf  diese  viel  weniger  Rücksicht  genommen, 
als  ihr  zukommt.  Man  ist  uneingedenk  jener  physiologischen  Thataache, 
dass  ein  Organismus  um  so  weniger  zur  Absetzuog  irgendwelcher  Theile 
seiner  Masse  in  oder  unter  die  Haut,  in  andere  Organe  oder  in  seine  Ka» 
▼itäten  geneigt  ist,  je  kräftiger  seine  nutritiven  Prozesse  mit  ihrem  Aus- 
tausch, Annahme  nnd  Abgabe  von  Stoffen  vor  sich  gehen,  Man  beobachtet 
immer,  dass  diese  Neigung  erst  dann  beginnt,  >  wenn  aus  dem  einen 
oder  anderen  Grunde  der  Stoffwechsel  sich  verlangsamt,  wenn  die  fiiuU 
bilduog  träge  von  statten  göht,  und  im  Kreislauf,  wie  in  den  wichtigsten 
mit  der  Verdauungssphäre  in  Zusammenhang  stehenden  Drüsenorganen  eine 
gewisse  träge  Bewegung  vorzuherrschen  anfängt  Es  leiden  deshalb  viel 
sitzende  uod  reiehüch  essende  Personen,  besonders  des.  weiblichen  ohnehin 
btafig  sieh  verweichlichenden  Geschlechts,  oft  auch  sehen  während  eines 
relativen  Gesundseins,  an  verschiedenen  Anschoppungen,  Anschwellungen, 
besonders  im  vorgerückteren  Alter,  an  Oederadn; etc.-  Dergleichen  wird 
IL  37 
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durch  Diät  und  Hygiene  kurirt  So  soHte  man  analog  auch  bei  hydropi- 
seben  Zuständen,  in  specie  bei  der  Bauchwassersucht,  und  ganz  vonügBch 
zur  Zeit  ihres  ersten  Auftretens,  ein  ganz  besonderes  Augenmerk  auf  die 
diätetisch  «hygienische  Regelung  der  Lebensweise  richten  Dahin  wurde  ge- 
hören die  Beobachtung  einer  regelmässigen,  nicht  zu  reichlichen,  doch  gut 
nährenden  und  sogleich  verhältntssmässig  leicht  verdaulichen  Kost,  reich- 
Hebe  Bewegung  und  viel  Aufenthalt  im  Freien,  Unterstützung  der  Digestion 
durch  bittere,  aromatische  Mittel,  etwas  Wein,  Sorge  für  angemessene 
Leibesöffoung  etc. 

Ich  kenne  eine  Frau  (E.  Teehd,  Schuh- zur •Nath-Bringerin  hiesetbsl) 
von  54  Jahren,  die,  in  der  Jugend  skrophulös,  an  öfteren  Leber -Hjperi- 
mien  leidet,  und  wenn  sie,  wie  es  ihre  spärlich  verdienende  Beschiftiguog 
mit  sieb  führt,  längere  Zeit  (3—4  Monate)  anhaltend  sitzend  gearbeitet  bat, 
von  Bauchwassersucht  nebst  ödematöser  Anschwellung  der  Füsse  und  Unter- 
schenke!  befallen  wird.  Der  frühere  Amt  derselben  pflegte  Dkiretiea  und 
Puigantia  zu  verordnen,  die  jedoch  nur  für  kurze  Zeit  und  thetlweis  ihm 
Zweck  erfüllen.  Als  die  Freu  mich  zu  Rathe  zog,  stellte  ich  ihr  das  Uo- 
zulingliche  pharmazeutischer  Hülfen  vor  und  suchte  sie  zu  veranlassen,  sich 
Bewegung  im  Freien  zu  machen,  und  statt  der  bisher  gewohnten  sogenann- 
ten trockenen  Kost  sich  an  Fleisch  etc.  zu  gewöhnen.  Sie  wollte  (haupt- 
sächlich aus  materiellen  Rücksichten)  Anfangs  darauf  nicht  eingeben;  als 
aber  das  Uebel  immer  wiederkehrte  und  endlich  beträchtlich  zuzunehmen 
schien,  aeconroodkie  sie  sich  meinen  Vorschlägen.  Sie  machte  aUmitig 
weiter  ausgedehnte  Fusstouren  in  die  Umgebung  der  Stadt  und  beobachtete 
im  Uebrigen,  was  ich  diätetisch  anordnete.  Zur  Unterstützung  verschrieb 
ich  ihr  einen  Theo  aus  Bacc  Jumperi  und  Eqnis.  arvens.  mit  etwas  Kalmus- 
wurzel,  da  augenblicklich  eine  starke  Effiision  in  den  Bauch  stattgefunden. 
Die  Frau  ging  einher,  als  wäre  sie  hochschwanger.  Nach  ungefähr  8  Tages 
stellte  sie  sieh  wieder  bei  mir  ein  und  war  über  den  Erfolg  der  Kor 
ausserordentlich  erfreut,  denn,  meinte  sie,  sie  habe  wieder  Taille  bekommen 
und  fühle  sieb  so  leicht,  wie  nie  zuvor.  Dies  geschah  vor  zwei  Jahren. 
Da  die  Person  ihr  Geschäft  fortzusetzen  gezwungen  ist,  um  den  Lebens- 
unterhalt zu  verdienen,  kehrt  voa  Zeit  zu  Zeit  eine  Transsudation  in  den 
Unterleib  zurück.  So  wie  sie  dies  merkt,  beginnt  sie  ihre  Promenaden, 
bisweilen  zugleich  obigen  Theo  trinkend,  bisweilen  nicht,  und  immer  hat 
sie  alsbald  Erleichterung,  bk  fortgesetzte  Bewegung  sie  so  zu  sagen  in 
integren  valetudinem  zurückversetzt 

In  diesen  Falle  wird  freilich  das  einfache  Verfahren  dadurch  be- 
günstigt, dass  (ausser  einer  nicht  erheblichen  Lebennscbwellang)  keine 
orgwische.  Verheerung  in  den  Uaterleibsorgaoen,  keine  Herzanomalie  etc. 
zugegen  ist;  aber  einerseits  sind  Fälle  dieser  Art  nicht  selten,  und  anderer- 
seits wird  die  diätetisch  hygienische  Behandlung  selbst  dann  bisweilen  noch 
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ibreo  wohltätigen  BMfltlss  gehend  machen,  wenn  auch  bereite  OiganW 
twuMDomalien  eingetreten  sind,  ja  sogar  in  den  absötot  unheilbaren  Filtert 
wird  sie  ihre  Quote  zur  Erleichterung  des  Kranken  im  Gan&en  beitragen 
können.  Unter  solchen  Verhallnissen  ist  zwar  die  Bewegung  ausgeschlossen; 
praktikabel  bleibt  aber  noch  die  diätetische  Einwirkung. 

Die  ausschliessliche  oder  fast  ausschliessliche  Ernährung  mit  frischer 
Mücb,  wie  sie  von  Chrestien1)  empfohlen  worden,  kann  unter  Umständen 
too  besonderem  Nutzen  sein,  namentlich  bei  gleichzeitigen  Hagenleiden,  bildet 
aber  an  sieh  kein  unumgängliches  Postulat.  Dasselbe  gilt  von  der  Empfeh- 
lung Coherfs*),  nur  einige  Loth  weissen  Fleisches  und  Brodes  oder  dünne 
Fleischbrühe  zu  gestalten  (wobei  der  Kranke  nebenher  frisch  ausgepressten 
Citronensaft,  so  viel  er  täglich  vermag,  nehmen  soll),  man  darf  vielmehr 
den  Kranken  nach  Appetit  und  zum  Theil  selbst  nach  eigener  Wahl  essen 
lassen,  indem  man  nur  das  ausschlieft,  wovon  mit  Grund  Nachtheil  zu 
furchten.  In  vielen  Fällen,  ausgenommen  die  von  Herzfehlern  zunächst  be- 
dingten, ist  ein  sparsamer  Weingenuss,  namentlich  der  weissen  Sorten, 
zuträglich.  Da,  wo  Intermittensprozesse  die  Quelle  des  Utbels  bilden^  mues 
man  wo  möglich  eine  Translokation  des  Kranken  in  eine  zuträglichere  Ge» 
geod  veranlassen. 

HL    Die    Gasansammlungen   innerhalb   der   Bauchhöhle.     Tympanites 

peritonealis. 

(Trommelsucht  oder  Windsucht  des  Bauchteils.) 

Auslassen  des  Gases  mittelst  Punktion  nftd  darauf  folgende  methodische 
Kompression  des  Unterleibes  bilden  bei  diesem  Zustande  die  eumitfarischi 
Heäencheirese.  In  seltene»  Fallen  sah  man  die  Bauclifetlwirtdsucht  spontan 
schwinden.  Bisweilen  ist  sie  und  bleibt  lange  Zeit  so  getind,  dftsi  sie  über* 
haupt  wenig  belästig!  und  keine  Behandlung  verlangt  Mitunter  soll  die 
während  des  Gebrauchs  der  einen  oder  anderen  Mittel  sich  zurttekgtbfldet 
habe*.  So  in  dem  Fall  von  MiiUer,  der  ein  2Qjfihrigfe*  Mädchen  betraf, 
bei  welcher   zugleich   Pneumatosis  mammaUs   bestand.     Müller  fasste  den 


t)  Bann.  Alm.  IV.  & 

Cf.  HakL  Reo.  de  M6&  mil.  1847.  LUV. 

2)  (Ver.-Zlg.  1844.  No*  44:  tUusmam)  haue  von  der  Anwendung  des  Citrinen* 
safts  nur  Nachtbeil,  es  entstand  z.  ß.  Haemoptoe,  während  Schwabe  (Catp.  Wochen- 
schrift IMS,  No.  6)  t*t<f  fUkHeider  (Bayer,  med.  C.-M.  1847.  No.  f5  arid  ltf)  u.  a 
ihn  BütdicJ*  fanden.  Unter  den  von  lelstore«  geeammettev  8eotaehtu»feö'k^WiF- 
men  Fälle  vor,  wo  Kranke  in  5—6  Wochen  3Q0-350  Cttronee  verbrauchte*!*  ia 
2  Fällen  kam  auch  Bluthusten  vor,  und  einmal  sogar  tödtlicher.  Schneider  owof 
deshalb,  raon  solle  statt  eines  Esslöffels  lieber  mit  1  Theelöffel  voll  2stündlich 
beginnen. 

»7* 
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Ziisteudids  larvirtes  Wechselfieber  auf  und  gab  Chinin  (in  Pulen,  mit  Am 
fo§L,  lExtr.  Beilad,,  Extr.  Nuc.  vom.  spir.  etc.  Nebenher  Aromatica  imara 
und  acria)  Was,  ist  nicht  alles  larvirtes  Wechselfieber  genannt  worden!  Es 
scheinen  solche  Fälle  von  Trommelsucht  nicht  frei  von  diagnostischen 
Irrungen  zu  sein. 


t-. 


Anhang. 


t  L  Die  Kant?  oder  Bindestoff- WaHertdoht    Hydrops  an***rka  t, 

subcutane«!.    .. 

r  (Hydrops  telae  cellulosae.    Hydroderma.)    (Hautödem.) 

1.   Akute  Form  der  allgemeinen  Zellstoffwassersucht. 

Sie  tritt  oft  plötzlich  auf  nach  Deberstebung  exanthematischer  Fieber, 
wenn  Erkältung  einwirkte,  nach  rascher  Verheilung  namentlich  nässender 
Hautausschläge,  welche  bereits  lange  bestanden,  in  Folge  plötzlicher  Unter- 
drückung von  Sehweissen,  oder  m  Geleite  einer  rasch  verlaufenden  Brigbt- 
schen  Nierenerkrankung,  im  Geleite  akuter  Herz-  und  Gefässkrankheiten  etc 
wo  denn  die  nächste  Behandlung  gegen  das  jeweilen  ursächliche  Moment 
zu  richten  ist.  Puls  und  Kalorifikationsgrad  bilden  im  Allgemeinen  die 
leitende  Richtschnur  des  einzuschlagenden  Verfahreos,  nach  ihnen  bemisst 
sich  der  Umfang  oder  die  Beschränkung  des  erforderlichen  antiphlogisti- 
schen Gegenwirkens. 

Im  Ganzen  vielleicht  zu  unbedingt  hat  man  bei  frequentem,  härtlichem 
Pu)se  und  gesteigerter  Haultemperatur  zu  allgemeinen,  und  wenn  die  Krankes 
Kinder  sipd,  zu  örtlichen  Blutentziehungen  geralhea;  freilich,  wo  unter  sehr 
lebhaften  Fiebererscheinungen  die  Effusion  in  das  Bindegewebe  zu  Stande 
kam,  und  besonders  wenn  rasch  Gefahr  drohende  Anzeichen  von  komplki- 
rendem  Lungen-  oder  Hirn-Oedeai  beigemischt  sind,  darf  man  eine  direkte 
thätige  Aotiphlogose  nicht  scheuen,  und  sind  es  Fälle  dieser  Art,  in  welchen, 
nafpeqtücb  bei  gleichzeitigen  gastrischen  Störungen,  nächst  den  Btatenl- 
Ziehungen  Emetica  indicirt  sind.  Man  sieht  dann  oft  in  Kurze  das  Irans- 
8udirle  Serum  zurücktreten,  und  wo  dies  nicht  sogleich  der  Fall,  kann 
Tartarus  stibiatus  in  gebrochenen  Dosen  nachgegeben  werden,  während  man 
für  beständig  warmes  Verhalten  und  zweckmässige  Regulirung  der  Diät  soigt 

Zur  Unterstützung  der  Resorption  bei  langsamerem  Vorschreiten  der- 
selben können  später  die  gewöhnlich  empfohlenen  antiphlogistischen  Diureliea 
mitbenutzt  werden.  (Digitalis,  die  salpetersauren,  essig-  und  weinsaureo 
Kalisalze.)  In  manchen  Fällen  sind  Ableitungen  auf  den  Darmkana)  durch 
die  milderen  Purgantia  von  Erfolg. 
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Wen*  der  Zustand  dich  in  die  Länge  zieht,  nimmt  mari  Wohl  diapho- 
retische MiUel   zu  HOlte ,   im  Allgemeinen   tritt  dann   aber  eine   ftfinfficNe 

Behandlung  ein,  wie  sie 

■    ■    ,      .  -   u-<i      t.      il 

2.  Die  ehr onitch©  Form  de*  allgemeinen  Zeligdwefrswa&evfctroht 

verlangt,  bei  der  wiederum  der  Erfolg  der  Therapie  von  den  zu  Grunde' 
liegenden  Ursachen  abhängt.  Eine  der  häufigsten  Ursachen  dieser  chronischen 
Form  der  Krankheit  liegt  in  dem  Vorhandensein  von  Stauungen  .in  d,er  einen 
oder  anderen  Region  des  Gefasssystems,  bedingt  durch  Tuberkulose,  Herz- 
krankheiten, organische  Veränderungen  in  den  grosseh  Unlerleibsdrüsen 
nnd  zum  Theil  in  chronischen  Hyperämien  z.  B.  der  Brustfellsäcke  und  des 
Herzbeutels.  In  den  meisten  dieser  Fälle  beschränkt  sich  unsere  Hülfe,  weil 
die  Grundkrankheit  nicht  zu  beseitigen  ist,  auf  Linderung  der  Beschwerden, 
und  sucht  man  wenigstens  die  Zunahme  der  Eflusion  zu  verhindern  Eine 
namentliche  Berücksichtigung  erheischt  in  diesem  Belange,  da  zumal  meistens 
auch  die  Hämatogenese  und  Nutrilion  sich  in  reducirtem  Zustande  befinden, 
die  allgemeine  hygienische  und  diätetische  Fürsorge.  Man  suche  die  Kräfte 
aufrecht  zu  erhalten  und  die  Konstitution  zu  bessern,  zu  welchem  Ende  den 
Digestionswerkzeugen  eine  vorzügliche  Aufmerksamkeit  zuzuwenden  ist 

Entdeckt  man  örtliche  Reizzustände,  chronische  Hyperämie,  die, Jn 
ätiologischer  Beziehung  zu  dem  Anasarka  stehen,  so  Jässt  sich  die  zeit- 
weilige Applikation  einiger  Blutegel  neben  Ableitungen  auf  den  Dar^an^l 
rechtfertigen,  In  sehr  vielen  Fällen  hat  man  dagegen  die  umgekehrte,  £p<}i- 
kation  zu  erfüllen.  Die  Kranken  bedürfen  neben  einer  kräftigen  und  etwas 
reizenden  Kost  mit  Zugabe  kleiner  Mengen  eines  kräftigen  Wein?  ,  d?r 
Unterstützung  durch  roborirende  Mittel,  unter  welchen  China  und  Eisen 
namentlich  hervorzuheben. 

Beachtung  verdient  unter  Umstanden  das  Verfahren  ▼op-Swre*)*, Der 
Kjranke  bekommt  dreimal  täglich  eine  Milchsuppe  und  nach  jede*  eine, Zwie- 
bel Schon  nach  einigen  Wochen  soll  dann  eine  starke  Harnausscheidung 
eintreten,  und  wenn  der  Harn  Ei>eiss  enthielt,  der  Gehalt  an  diesem  sieh 
vermindern*  bis  ßchlieseHch  völlige  Genesung  erfolgt.  .  Serre  bemerkt  indess, 
dass  auf  Heilung  keine  Aussicht  vorhanden,  wenn  in  Zeil  eines  Monats  sich 
kein  Nachlass  der  Erscheinungen  bemerkbar  mache.  Einzelne  pflegen  Dia- 
phoretica  anzuwenden.  Diese  entsprechen  indess  selten  dem  zu  erfüllenden 
Zweck  und  verdienen  durchschnittlich  Diuretica  und  dann-wann  milde  Pur- 
gantia  den  Vorzug.  Eine  recht  zweckmässige  Verbindung  ist  die  der 
Wachholderbeeren  im  Infus  mit  Scilla  und  Tartarus  boraxatus.  Auch 
Wacbholderbeerenthee  mit  einem;  «kleinen  Zusatz  von  Kalmus  oder  Ingwer 


•)  Bull,  de  thör.  1853.  JuüIj 
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oder  ein  voriges  Iotas  des  Wacbbolders  eignen  sieh.    Ueberbaopt  kum 
MB  hier  auch  die  bei  Ascites  gebräuchlichen  Mittel  versuchen. 


In  Ansehung  der  äußerlichen  Behandhing  ist  zunächst  auf  die  Lagerung 
tdes  KraBken  zu  achten.  Altes  was  Druck  verursachen  kam,  au  fe*  etwa 
angelegte  Binden,  langes  Liegen  auf  einer  Seite  etc.,  muss  vermieden  werden, 
denn  es  ist  Hyperämie  mit  ihren  unter  diesen  Umständen  sehr  ?u  furchten- 
den Folgen  davon  zu  erwarten.  Die  ziemlich  horizontale  Lagerung,  wenig- 
stens des  Unterkörpers,  pflegt  die  bequemste  zu  sein.  Vorzugsweis  ange- 
schwollene Stallen  (Scrotum  etc.)  müssen  unterstützt  werden,  und  man  be- 
eile sich,  adstringirende  Mittel  anzuwenden,  sobald  irgendwo  sich  eine  hj- 
perfimische,  geröthete  Stelle  zeigt. 

Die  einfachsten  äusserlichen  Mittel,  um  die  Resorptionsthätigkeit  zu 
unterstützen,  sind  die  gelind  vorzunehmenden  Einreibungen  mit  Spirituosen 
und  ätherisch-öligen  Stoffen,  die  reizenden  Linimente,  Wein,  Branntwein  etc. 
Manche*)  lieben  die  auch  als  Hausmittel  zum  Theil  schon  benutzten  Räu- 
cherungen mit  Wacbholder,  Balsamen  und  Harzen.  Aehnlich  können  durch- 
räucherte und  erwärmte  Wollen-  oder  Flanellstücke  umgeschlagen  werden. 

Fernere  chirurgische  Hülfen  bilden  der  Druckverband  und  die  Ver- 
wundungen der  Haut  durch  kleine  Schnitte  (Skarißkationeo)  oder  Einstiebe 
mit  Nadeln. 

Beim  Druckverbande  muss  auf  stete  Gleichmässigkeit  des  Druckes  und 
darauf  geachtet  werden,  dass  er  überhaupt  nicht  zu  fest  (Röthe  hervorrufend) 
wirke.  Zugleich  werde  die  horizontale  Lage  beobachtet.  Bei  Oedemen  aus 
Grund  organischer  Veränderungen  der  bekannten  Art  wird  man  sich  indess 
von  diesem  Mittel  nicht  viel  versprechen  dürfen.  Leopold  macht  bei  Ana- 
sarka  (auch  in  Verbindung  mit  Bauch-  und  Brust  Wassersucht)  Incisionen  in 
den  Hodensack,  andere  wählen  beliebige  oder  solche  Stellen,  die  am  meisten 
geschwollen  sind.  Diese  Verwundungen  sind,  obgleich  häufig  von  palliati- 
vem, mitunter  selbst  von  radikalem  Nutzen,  indem  sie  anhaltend  als  Ab- 
zugskanäleben (Derivantien)  für  die  pathische  Flüssigkeit  dienen ,  doch  nicht 
so  indifferent,  als  manche  zu  glauben  scheinen;  man  sah  darnach  in  grosser 
Ausbreitung  Erythem,  Verschwörung  und  selbst  Gangrän  entstehen.    Des- 


•)  Z.  B.  Kopp,  der  Dachsiehendes  Räucherpulver  empfiehlt: 
Rc    Bals.  de  Toi.  5vj 
Maslich. 
Olib. 
Sandar. 
Anim*  m  Sij 
Mfplv.  gross. 
S.    Morgens  and  Abends  damit  die  Füsse  zu  räuchern.    (Jedesmal  1—2  Esslöffel 

voll  zu  nehmen.) 
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halb  ist  hioBJehtlicb  ihrer  immer  die  Vorsicht  gebotet,  data  man  sie  nicht 
m  alba  grossem  Umfange,  sondern  lieber  beechräqkl,  und  überbaapi  nicht 
bei  solchen  Kranken  anwende,  wo  man  nach  Maasegabe  der  obwaltende« 
Umstände  im  Vorwage  ein*  der  genanten  Folgen  befürchten  darf. 

Dm  die  Nachtbeüe  der  Indsion*n  zu  vermeiden,  haben  Einzelne  die 
Akupunktur  vorgeschlagen.  So  Finch,  DaMm,  D**pork*x)>  Niemam**) 
il  a.  Nieman*  behaupte!»  daaa  sehon  3—4  Stiebe  tau  4—5'"  Tiefe  zur 
Gatleerung  des  Walsers  aus  den  Extreroilfitnn  und  dam  Scroium  genügen. 
Er  bedient  ach  dazu  der  Impfhadeln. 

Desportes  nimmt  feine  sehr  spitze  Nadeln  und  bringt  die  Ginatiabe  in 
solchen  Entfernungen  von  einander  an,  daes,  wenn  entiundüche  Umkreise 
um  die  Stichöffnungen  entstehen,  dieselben  sich  niobt  berühren  können« 

Die  Akupunktur  hat  allerdings  wähl  den  Vorlheü  der  geringeren  Vut- 
oeration  für  sich,  durfte  aber  im  Ganzen  dafür  auch  weniger  wirksam  aam 
ab  die  Skarifikatiou,  zumal  weil  die  sehr  feinen  Stiehöffnongen  eieh  oft 
gleich  wieder  schliessen.  Am  brauchbarsten  möchten  sie  bei  ganz  be- 
schränkten Oedemeu,  z.  &  der  Vorhaut,  sein. 


Die  örtlichen  und  beschränkten  Oedeme 

erfordern  in  der  Hauptsache  eine  lokale  Behandlung,  namentlich  ist  allemal 
ein  beständiges  Warmhalten  der  ergriffenen  Partien  so  nöthig  wie  nützlich. 
Wo  eine  Ursache  noch  fortbesteht,  suche  man  zunächst  diese  zu  beseitigen, 
im  Uebrigen  ist  die  Behandlung  der  oben  erörterten  analog.  An  den  Ei- 
tremitälen  vorzüglich  sind  partielle  Oedeme  oft  Vorboten  tiefer  sitzender 
Entzündungsheerde  (unter  der  Beinhaut,  im  Knochen  —  bei  SkrophulÖsen 
und  Tuberkulösen).  Hier  ist  die  ödematöse  Schwellung  rein  negativ  zu  be- 
handeln; sobald  man  aus  den  fortschreitenden  Erscheinungen  des  Grund- 
übels Eiterung  vermuthen  darf,  mache  man  tiefe  Inciaionen, 

Partielle  Oedeme  können  auch  allgemeinere  von  aussen  her  wirkende 
Drsacben  haben.    Ein  Fall  dieser  Art  ist  mir  kürzlich  vorgekommen. 

August  Schlüsselmann,  36  Jahr  alt,  von  robuster  Konstitution,  Mau- 
rergehülfe,  fiel  aus  der  4.  Etage  eines  Neubaues  herab  auf  die  Strasse. 
Während  des  Fallens  wurde  er  durch  eine  Latte,  ehe  er  den  Boden  er- 
reichte, so  glücklich  aufgehalten,  dass  die  Wucht  des  Sturzes  sich  bedeu- 
tend mässigte.  Er  langte  dann  mit  den  Füssen  zuerst  auf  dem  Steinpflaster 
an  und  stürzte  hin.  Kontusionen  und  nicht  sehr  erhebliche  Verwundungen 
im  Gesicht,  an  einer  Ober*  und  einer  Unterextremilät  waren  die  zunächst 


1)  Bull,  de  Ihtr.  T.  XVII.  p.  213. 

2)  Summ.  Bd.  VII.  flft  $, 
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ersichtüchen  Folgen  cfed  Fallefe.  Diese  waren  fltintmtiich,  wahrend  Pafat 
die  Bettlage  beobachtete,  in  acht  Tagen  beseitigt.  In  den  ersten  Stunden 
■ach  dem  Fall  fand  einige  Schwierigkeit  der  Harnentleerung  statt,  die  sich 
aber  bald  spontan  verlor.  Als  es  nun  dem  Manne  erlaubt  worden  war,  das 
Bett  zu  verlassen  und  ich  ihn  nach  drei  Tagen  wiedersah,  klagte  er  über 
Schwerbeweglichkeit  der  FNssgeteqke.  Es  war  ein  gelindes  Oedem  vor- 
handen, welches  sich  nach  «weiterem  Yerlauf  von  einigen  Tagen  stärker 
ausbildete  und  namentlich  an  der  rechten  Extremität,  womit  er  zuerst  auf- 
gefallen war,  eine  Hand  breit  ober  die  Halleoli  hinaus  am  Unterschenkel 
hinaufbreitete. 

In  der  horiionlalen  Lage  trat  das  Oedem  etwas  mehr  zurück.  Im 
Uebrigen  aber  wollte  es  ungeachtet  der  gewöhnlichen  örtlichen  Mittel  nicht 
weichen.  (Wärme,  vöNige  Ruhe,  Druckverband,  spirituöae  Waschungen, 
Sandbäder  etc.). 

Schon  früher  hatte  Patient  über  Kreuzschmerz  geklagt,  Druck  in  der 
Sacralgegend  war  empfindlich.  Dagegen  hatten  sich  Schröpfköpfe  dienlich 
gezeigt,  und  nach  fernerer  Applikatton  eines  handgrossen  Vesikators  war 
der  Schmerz  verschwunden.  Ich  beschloss  jetzt  gleichfalls  die  Anwendung 
des  letzteren  Mittels  gegen  das  Oedem.  Es  wurde  in  Form  eines  l1/*  Zoll 
breiten  Bandes  ein ,  Yesikator  theils  oben  um  den  Unterschenkel,  unterhalb 
des  Kniegelenks,  theils  unten,  oberhalb  der  Malleoli,  endlich  auch  eins  auf 
den  Fussrücken  selbst  gelegt.  Die  Wirkung  war  intensiv.  Der  Fuss  und 
ganze  Unterschenkel  (rechtersei ts,  linkerseits  wurde  nur  ein  Pflaster  gelegt 
und  zwar  auf  den  Fussrücken)  schwollen  stark  an,  die  Haut  glänzte  und 
Knie-  und  Fussgelenk  waren  schwer  beweglich.  Dieser  Zustand  währte  acht 
Tage ,  am  dritten  Tage  hierauf  begann  die  Geschwulst  beträchtlich  zu  sinken, 
am  siebenten  war  alle  ödematöse  Schwellung  verschwunden  und  Patient 
wieder  im  ungeschmälerten  Besitz  des  Gebrauchs  beider  Füsse. 

Ich  will  bei  dieser  Gelegenheit  noch  darauf  aufmerksam  machen,  dass 
insonderheit  bei  Oedemen  der  Füsse  und  Fussgelenke  auch  nach  Beseitigung 
der  Anschwellung  dem  Patienten  Vorsicht  beim  Gehen  und  längere  Schonung, 
Vermeidung  des  zu  vielen  und  zu  anstrengenden  Gehens  zu  empfehlen  ist 
"Es  ist  nützlich,  noch  eine  Zeitlang  einen  Schnürstrumpf  oder  mittels  genau 
angelegter  Binden  einen  gelinden  Druckverband  tragen,  reizende  Einreibungen 
machen,  und  überhaupt  den  Fuss  warmhalten  zu  lassen. 


Mancherlei  sonstige  spezielle  Empfehlungen  bei  Behandlung  der  Haut- 
Wassersucht  haben  im  Vorstehenden  keine  Erwähnung  gefunden,  weil  sie 
dieselben  sind,  die  wir  bei  anderen  Arten  hydropischer  Zustände  bereits 
kennen  gelernt  haben.  Man  wolle  z.  B  vergleichen:  McDonald  in:  Prov. 
Journ.  1848.  Nov.,    Forget  in:  Bull,   de  thex.  1848.  Aoüt,   Kingdon  in: 
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The  Lancet  1844,   Lisfranc  in:  Btttt.  de  th*r.  T.  XV.  p.  70,   Popken  in: 
Casp.  Wbcbenschr.  1638.  No.  18  u.  8.  w. 


IL  Sie  eingebalgte  Wassersucht  der  Bauchwände  und  die  Wassersuoht 
der  Beileiden  der  nun.  reeti  abdominia. 


(Ascites  vaginalis). 

Die  Behandlung  dieses  Zustandes,  der  wie  alle  sogenannten  Scheiden- 
wassersuchten  entsteht,  hat  vor  jener,  die  gegen  Hydropsien  der  Schleim- 
beutel und  Sehnenscheiden  gerichtet  zu  werden  pflegt,  nichts  voraus.   Wenn 
und  so  lange  Irritation  besteht,  eignet  sich  ein  gelind  antiphlogistisches  Ver- 
jähren:   Blutegel,   graue  Salbe,    Jodbepinselungen  oder  Einreibungen,   ein 
Vesikator.     Will  es  damit  nicht  glücken,  so  ist  die  Punktion  angezeigt,  auf 
die  man  Versuche  mit  Einspritzungen  folgen  lassen  kann.     Oder  man  ver- 
,    fährt  ähnlich,   wie  Pagano  (l  supra  c.)  bei  der  Bauchwassersucht,   indem 
;    man  in  die  Punktionsöflhung  ein  Scharpiebändelchen  oder  derlei  hineinlegt, 
I    um  dieselbe  oflen  und  dem  Sekret  Abflus*  zu  erhalten,  und  durch  die  Natur 
i   einen  Adhfishrprozess  entriren  zu  lassen.     Wenn  diese  Mittel  alle  fehlschlagen 
-    und   die  Krankheit  veraltet,  besonders   bei   kachek tischen  Individuen,   so 
bleibt  nur  ein  palliatives  Verfahren  übrig. 


■  m.   Entzündung  und  Eiterung  der  vorderen  Bauchwand. 

•h  Die  an  der  vorderen  Bauchwand  (namentlich  an  der  hinteren  Fläche 
p.»  der  Scheide  der  mm.  recti  in  Folge  von  Caries  sterni  oder)  in  Folge  von 
Entzündung  ihrer  Schichten  oder  entfernlerer  Organe  (und  dann  auf  dem 
,  /  Wege  der  Senkung)  vorkommenden  Abscesse  entwickeln  sich  vorzüglich  bei 
&  letzterer  Entstehungsweise  unter  Fieber  und  Schmerz,  und  bilden  eine  An- 
&.  Tangs  kleine,  glatte,  harte,  etwas  fluctuirende  Anschwellung ,  die  allmflfig  an 
e  i  Umfang  zunimmt. 

Durch  Druck  kann  sie  mancherlei  Störungen  in  der  Funktion  der  Bauch- 
eingeweide bedingen.  Spontan  bricht  der  Eiter  gewöhnlich  nach  unten 
hervor,  in  schlimmen  (glücklicherweise  seltneren)  Fällen  in  die  Bauchhöhle. 
Die  Behandlung  erheischt  zunächst  Blutentziehungen,  selten  allgemeine, 
i  meistens  nur  örtliche,  dann  Einreibungen  der  grauen  Salbe,  warme  Um- 
rgj  schlage,  ausserdem  strenge  Buhe  und  Diät.  Schreitet  der  Prozess  weiter, 
0i  so  macht  man  zeitig  gpnug  einen  Einstich  und  entleert  den  Eiler,  worauf 
^  nach  den  ßegeln  der  Chirurgie  das  fernere  Verfahren  geleitel  wird* :  Eben- 
.  fi  «*  wenn  an  der'FWia  mnsverfta,  iliaca  oder  den  Dammfaseien  Senkungs- 
^;  ibscesse  zum  Vorschein  kommen. 
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Bisweilen  scheint/  die  mehr -weniger  Unempfindlichst  »zeigend*  Ge- 
schwulst verüärlen  zu  wollen.  In  diesem  Falle  greift  mau  api  besten  n 
lange  zu  unterhallenden  (Fontanellen  oder)  Haarseilen.  Innerlich  passt  öfier 
Jod,  Jodeisen. 

IV.   ZwerchfeUemtztadiuig.    Dfepbrtgmotis. 

Der  kürzeste  Abschnitt  in  diesem  Buch;  denn  ich  glaube  über  ihn  mit 
dem  Bemerken  hingehen  zu  können,  das$  keip  sicher  konstalirter  Fall  dieser 
Krankheit  vorliegt,  die  resp.  Beobachtungen  darüber  im  Geigentheil  vitio 
diagnostico  an  peiitonilischen ,  pleuritischen  und  ähnlichen  Aflektionen  ange- 
stellt worden  sind.     (Cf.  Canttatt  I.  c.  Bd.  HL  Abthl.  2.  S.  255.) 


Dritte  Ordnung. 
Behandlung  der  Krankheiten  des  Gefflsssystems« 

erfte  ttnterorimtirty. 
Herzkrankheiten« 

Brstet  Kapitel. 

Bildungsfehler  des  Herzens  (und  der  grossen  Gefösse). 

Die  BlausuchL    fcyanosis  cardiaca.    Morbus  ooeruieus. 

Die  hier  zur  Sprache  kommenden  Herzfehler  sind  Offengeblieben- 
sein  des  eirunden  Lochs  und  demzufolge  widernatürliche 
Kommunikation  der  beiden  Herzhälften,  ursprüngliche  Fehler 
am  Klappenapparat  des  Herzens  und  am  Ursprünge  der  grossen 
Gefässe*).  — 


*)  Literatur: 

Giiurac,  Obe>  et  rech.  sur.  la  cyanose.    Par.  1824. 

F.  d*  Alton,  De  Cyanopathiae  specie.    Bonn  1824. 

C.  de  Hartmann,  De  CyanosL    Vindob.  1817. 

Ermel,  de  Cyanosi.    Ups.  1827. 

A.  F.  Moni,  Analogien  d.  asiatisch.  Cholera  mit  der  blauen  Krankhaft. 
Halle  1881. 

A.  Ecker,  Besenreib,  einiger  Falle  v.  anomal.  Communtkat  der  Berivor- 
höfe.    Freiburg  1839. 
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Bs  liegt  nahe,  dass  in  Betracht  dieser  Zustände  von  therapeutischen 
Reetkukungsversuchen  in  die  Verhältnisse  der  Norm  nicht  die  Rede  sein 
kann.  Was  von  dieser  Seile  zu  unternehmen  möglich,  bezieht  sich  aus- 
schliesslich auf  ein  Verfahren,  welches  sich  eignet,  unter  Milderung  der  un- 
abwendbaren Beschwerden  des  Kranken  die  organische  Maschine,  so  lange 
thunlich,  in  Gang  zu  erhalten*  Demnach  ist  die  Behandlung  eine  durchaus 
symptomatische. 

Die  jeden  Augenblick  wiederkehrenden  venösen  Blutstauungen  veranlassten 
dieÄerzte,  Blutentziehungen  als  zu  der  permanenten  Therapie  gegen  die  be- 
züglichen Leiden  gehörig  zu  betrachten,  Dies  geschah  indes*  durchschnittlich 
out  grossem  unrecht;  denn  da  die  Ursache  eine  dorchdauernde  oder  eigent- 
lich eine  kontinuirlich  wirkende  und  nur  in  den  Aeusserungeo  verschiedent- 
lich pausirende  ist,  würde  nur  ein  gleichfalls  anhaltend  Gegenwirkendes, 
d.  L  fortgesetzte  Entziehung  die  Spitze  bieten  können.  Wie  lange  könnte 
es  unter  diesen  Verhältnissen  währen,  dass  der  ohnebin  in  seiner  organi- 
schen Energie  meistens  wenig  widerstandsfähige  Körper  solcher  Patienten 
vollends  zusammenbräche? 

Was  den  an  jenen  Herzfehlern  Leidenden  vor  allem  noththut,  besteht 
darin,  dass  ihnen  die  physische  Kraft  und  zum  Theil  dadurch  die  Wir- 
kungsfähigkeit des  Nervensystems  erhalten  bleibe.  Deshalb  soll  man  nicht 
allein  schonend  mit  ihrer  Säflemasse  umgehen,  sondern  sie  durch  freilich 
sparsam  verabreichte  und  die  Organe  der  vorbereitenden  Blulbildung  nicht 
zu  sehr  beanspruchende,  aber  qualitativ  kräftig  nährende  Kost  auch  vor 
dem  ohnehin  drohenden  Verfall  zu  bewahren  suchen.  Die  Tragweile  dieses 
Satzes  erstreckt  sich  ober  das  gesammte  Gebiet  der  organischen  Krankheiten 
des  Herzens  und  der  grosse»  Gefässe,  und  ist  irgendwo  die  neuere  Lehre 
von  der  Notwendigkeit  der  roborirenden  Heilmethode  in  Krankheiten  an- 
gebracht, so  ist  sie  es  eben  hier. 

Mit  vollkommenem  Recht  betrachtet  Beau x)  bei  Krankheiten  der 
Klappen,  Ostien  und  Wände  des  Herzens  im  Allgemeinen  das  als  Aufgabe 
des  Arztes,  dass  er  nach  aller  Möglichkeit  die  Kontraktionsfähigkeit  des 
Herzmuskels  zu  erhalten  suche;  so  lange  sie  suflicient  bleibt,  ist  die  Lage 
des  Kranken  verhäitnissmässig  wenig  gefahrdrohend.  Deshalb,  meint  Beau, 
solle  man  alle  Einflüsse,  die  schwächen  könnten ,  abhalten ,  wie  depri- 
mirende  Gemfithsbewegungen  so  auch  Blutentziehungen  und  schlechte  oder 
magere  Nahrung  etc. 

Sylvestre  *)  nrtheilt  ähnlich.  Die  nach  Maassgabe  der  Symptome 
Wirrende  Therapie  kann  zwar  im  Anfange  bei  Erscheinungen  von  Geßss- 
reizung  antiphlogistisch  sein,  aber  nicht  sowohl  dadurch,   dass  zur  Ader 


1)  Joum.  des  com.  m6d.  pfal.  Mars.  1853. 

2)  Lond.  Journ.  of  med.  Apr.  and  Mai  1850. 
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gelassen  werde,  sondern  dadurch,  dass  man  sich  der  örtlichen  Bhrteot- 
ziehungen  und  (bei  Robusten)  der  Merkur-  und  Antimonpräparate  und 
satirischer  Mitlei  bediene,  oder  (bei  Nervösen)  der  DigitaKs  und  anderer 
Narkotica. 

Man  vermeide  die  allgemeinen  Blutentziehungen  nach  Möglichkeit  Eine 
Veriäsektion  erscheint  nur  dann  gerechtfertigt,  wenn  ein  Erstfekungsanfall 
so  heftig  ist,  dass  er  unmittelbar  das  Leben  bedroht,  und  andere  Mittel 
unzureichend  waren  oder  wegen  der  tumultuarischen  Heftigkeit  des  Anfalls 
Oberhaupt  nicht  erst  verwendet  werden  können. 

In  allen  weniger  urgirenden  Fällen,  namentlich  bei  Kindern  suche  man 
mit  Blutegeln  oder  Schröpfköpfen  (auch  trockenen)  auszukommen,  unterstützt 
durch  flüchtige  Ableitungen  anf  die  Haut,  durch  narkotische  und  sogenannte 
•antispasmodi6che  Mittel  (Asa  foelida  und  Kampher)  Bei  übermässig  fang 
anhaltenden  Anfallen  lässt  sich  die  Kälte  in  Form  von  Kaftwasserktyetireo 
und  kalten  Uebergieesungen  versuchen. 

Die  auch.(z.  B.  von  Valleix)  empfohlenen  trockenen  oder  aromatischen 
Einreibungen  in  die  allgemeinen  Bedeckungen  (namentlich  der  Herzgegend) 
möchten  wenig  wirksam  sein. 


Einfache  und  mit  Erweiterung  der  Cavitäten  verbundene  Hypertrophie 

des  Herzens« 

Krankheiten  desselben  mit  Veränderungen  an  seinen  Klappen 

und  Mündungen. 

Prolegomena. 

Ob  selbst  die  einfache  Hypertrophie  des  Herzens  eine  radikale  Heilung 
zulasse,  ist  bis  jetzt,  weil  durch  keine  sichere  Thalsache  erwiesen,  in 
höchstem  Grade  zweifelhall,  für  mich  persönlich  so  sehr,  dass  ich  gerade 
zu  gestehe,  nicht  daran  glauben  zu  können,  und  kann  es  wahrlich  nicht 
zur  Enlkräflung  eines  solchen  Misstrauens  beilragen ,  wenn  Aerzte  wie 
Forbes,  Chomel,  Copland,  Cruveilhier,  Piorry  u.  a.  die  günstigen  Erfah- 
rungen, welche  Valsalva,  Albertini,  Senac*)  und  Ldnnßc  (auch  Mackirüosh 
zum  Theil)  in  Betreff  ihrer  Entziehungskuren  berichteten ,  nicht  allein  be- 
stätigen nicht  konnten,  sondern  wegen  gegenteiliger  Erfolge  für.  ungewiß 
und  nicht  wahrscheinlich  ballen  mussten. 


*)  De  la  strueture,  de  l'action  et. des  maladies  da  cotvr,    Fat.  1749.  llofl. 
1783,  v.  Portal  besorgt.  .       i 
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Albcräw^uml  Vqkßba  hatten  <Jurcb  die  ^kannte  /Entziehungskur 
bei  Aneurj^nien  in  mehren  Falten  unerwartete  Resultate  erzielt-  Dadurch 
roögeq  sie  auf  die  Idee  gekommen  sein,  dieselbe  auch  gegen  organische 
Herzübel,  namentlich  Hypertrophien  zn  versuchen.  Morgagni,  Scbüler  von, 
Albertm,  berichtet,  (De  sedib  etc.  E.  XVII.  30—32)  dass  die  Kranken 
endlich  nur  noch  Morgens-  8  Unzen  Fleischbrühe  und  Abends  kaum  balb  so, 
viel  bekamen.  Dieselben  kamen  dabei  so  weit  herunter,  dass  sie  zuletzt 
tot  Schwäche  kaum  noch  die  Glieder  zu  bewegen  kn  Stande  waren;  Fach, 
dem  Grundsatz  „vim  liquidorum  in  solidum  relundere"  trugen  dazu  wieder- 
holte Aderlässe  das  ihrige  bei.  Von  Lännec  und  einigen  anderen  wurde 
dies  Verfahren  nur  mit  dem  Unterschiede  adopthrt,  däss  sie  es  etwas 
modiGcirten. 

Ohne  die  grossen  Verdienste  eines  AWertini  und  Valsalva,  und  na- 
raeotlkh  eines  Sende  zu  unterschätzen,  kann  doch  die  unparteiische  Be- 
mtheilung  ihrer  Ansichten  nicht  absehen  von  dem  Verhältnis  der  damaligen 
Forschung  zu  den  Mitteln,  womit  dieselbe  betrieben  wurde.  Die  Mittel 
waren  höchst  unvollkommene,  mit  denen,  die  uns  gegenwärtig  zu  Gebote 
stehen,  nicht  zu  vergleichende.  Da  aber  selbst  wir  bei  unseren  reichen 
diagnostischen  Hfilfsquellen  über  das  Geständniss  nicht  hinwegkommen,  dass 
eine  exakte  Diagnose  eines  wichtigen  Theils  organischer  Herzkrankheiten 
noch  immer  mit  sehr  grossen  Schwierigkeiten  verbunden  ist,  um  wie  viel 
mehr  sind  wir  berechtigt,  die  resp.  Fähigkeit  der  allen  Medizin  in  Zweifel 
m  ziehen!  Illusionen  sagen  am  wenigsten  einer  Wissenschaft,  wie  solche 
die  Medizin  ist,  zu;  in  dieser  Ueberzeugudg  stehe  ich  nicht  an,  die  auf  un- 
vollkommene physiologische  Kenntniss  und  mangelhafte  Diagnostik  gegründeten 
Lehrsätze  jener  Aerzte  für  die  Gegenwart  als  unhaltbare  zu  erklären.  Sie 
haben  nur  historisches  Interesse,  eine  Eigenschaft,  die  sich  zum  grösseren 
Theil  auch  auf -die  bezüglichen  Ansiebten  Lännec' $  erstreckt 

In  den  zur  Besprechung  vorliegenden  Krankheiten  ist  die  Methode  der 
diiletischen  Entziehung  und  der  Schwächung  durch  starke  Blutentziehungen 
aus  dem  oben  schon  erörterten  Grunde  und  mit  alleiniger  Ausnahme  des 
dort  namhaft  gemachten  Falles  durchaus  zu  verwerfen  *). 

Jede  einfache1  Uerzhypertropbie  bei  sonst  verbältoissmässig  gesunden 
nod  kräftigen  Individuen,  mnss  unter  Anwendung  der  schwächenden  Be- 
handlungsmethode, in  noUiwendig  oder  gleichsam  unwillkürlich  entstehende 
Erweiterung  (nebst  Konsequenzen^ enden,  und  sicher  um  so  noth wendiger; 
weil  inzwischen  das  Blut  auch'  an  sich,  in  seinem  chemischen  Haushalt  die 


1)  „Animadversiones  super  quibusdara  difficilis  respirationis  vitiis  a  laesa 
cordis  et  praecordiorum  structura  pendentibus"  in  den  Abhdl.  des  wissenschftl. 
Verein«  zu  Bologna. 

2)  Gottichalk  in  (top.  Wecbensehr.  t844  ffo.  45. 
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nachtheiligsten  Veränderungen  erfährt,  namentlich  in  hohem  Grade  dünnflüssig 
(anämisch)  und  zur  wünschenswerten  Ernährung  im  Ganzen,  wie  speziell 
auch  dee  Herzmuskels  mehrwetriger  unfähig  wird.  Dieser  letztere  überaus 
wichtige  Punkt  wird  unbegreiflicher  Weise  von  Vielen  ganz  übersehen,  ob* 
gleich  doch  schon  jener  nicht  seltene  Befand  eines  dütftwändlgen,  erweiter- 
ten (oft  stich  zugleich  in  gewissen  Graden  erweichten)  Hertens  solcher,  die 
an  Typhus  verstorben  sind,  auf  die  Tragweite  des  angezogenen  Verhältnisses 
der  Blutquantität  und  Qualität  zur  Ernährung  und  Fonktfonsflhigkeit  einri- 
germaassen  hinweisen  sollte. 

Die  Folge  der  entziehenden  Behandlung  kann  allerdings  ein  Stillstehen 
des  Herzübels  für  den  Augenblick  sein,  aber  mittlerweile  ist  andererseits 
eine  neue  fast  nicht  minder  bedrohliche  Krankheit  erzeugt  worden«  die 
Blutarmuth  und  Blutverschlechterung.  Diese,  bei  deren  anhaltendem  Ob- 
walten das  Leben  nicht  bestehen  könnte,  muss  jetzt  beseitigt  werden,  woxu 
naturlich  der  Diätweg  einzuschlagen.  Aber  so  wie  die  Hämatogenese  uari 
Nutrition  an  Kraft  wiedergewinnen,  bleibt  auch  das  Herz  nicht  in  ruhendem, 
unbeteiligtem  Zustande,  es  kehrt  vielmehr  zurück  in  seine  frühere  Situation» 
die  aber  inzwischen  in  der  Regel  wegen  eingetretener  Erweiterung«  weoo 
auch  vorher  nur  einfache  Hypertrophie  stattfand  noch  gefährlicher  geworden. 
Deshalb  finden  wir  von  den  alten  Aerzlen ,  denen  dies  notwendige  Verhallen 
keineswegs  entging,  den  Rath  gegeben,  die  wiederbeginnende  normale  Diät 
so  einzurichten,  dass  immer  noch  eine  gewisse  Entziehung  beobachtet  werde 
und  der  Kranke  nur  nach  und  nach  die  Menge  seiner  Speisen  vermehrst 
dürfe.  — 

Es  ist  aber  auch  auf  diesem  Wege  früher  oder  später  die  Zunahme 
der  Ernährung  doeh  nicht  zu  hindern ,  und  nicht  lange  währt  es,  bis  die 
gesammte  Lage  dee  Kranken  aus  früheren  Besebwerdepunkte  wieder  in  sieh 
aufgenommen  bat.  Das»  dies  bei  jüngeren,  noch  wachsenden  ladrviduen 
anders  sein  sollte,  ist  eine  reine  Fiktion;  im  Gqgentfaeil  ist  hier,  wo  der 
Stoffumsatz  und  die  Nutfition  aus  pbyäolqgischen  Gründen  rascher  mi 
kräftiger  als  in  späteren  Jahren  vor  sich  geht,  um  so  weniger  ein  8tiHelebso 
der  Herzanomalie  auf  einem  erwünschten  und  erholten  Punkt  m  erwarten. 
Es  scheint  hier  den  Aeratca  ein  Analogon  jener  Laienidee  vongaaohwebt  n 
haben,  der  zufolge  von  diesen  oder  jenen  Fehlern  bei  junge«  Leuten  gm 
gesagt  wird,  dass  sie  sich  im  Lauf  der  Zeit*  während  der  fortschreitendes 
Entwickeluag  „verwachsen"  —  d.  h.  mit  Hülfe  des  Normbildungstriebee 
ausgleichen  werden.  Selbst  wenn  dies  auch  auf  einzelne  andere  Zustande, 
z.  B.  im  Knochensystem  u.  s.  w.  anwendbar,  so  doch  nimmermehr  auf 
vitia  organica,  die  eben  nur  in  ihrer  Fehlerhaftigkeit  in  und  mit  der  übrigen 
Organisation  sich  fortentwickeln,  allerdings  wohl  durch  eine  exakt  physiolo- 
gisch zweckmässige  „Diät  und  Hygiene"  günstig  zu  beeinflussen»  nimmermehr 
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afcsr  durch  eine  grundlose  methodische  Schwächung,  durch  temporäre  ge- 
waltsame Hemmungen  wütete  Stolfentziehiiog  zurftckznbflden  sind. 


Die  Hauptmomente,  woraus  eich 

die  empirisch  •rationelle  Behandlung 

der  vorstehend  genannten  Herzkrankheiten  konatiüurt,  lassen  sich  in  wenige 
Sätze  zusammenfassen. 

1«   Hygienisch-diätetische  Behandlung. 

Die  allgemeine  Hygiene  betreffend  ist  es  dem  Kranken  auf  des 
dringlichste  einzuschärfen,  dass  er  sich  nie  einer  Situation  aussetze,  deren 
Einflösse  von  irgendwie  erregender  Wirkung  auf  ihn  sein  können,  und  so- 
fori,  wo  ekie  solche  im  Gange  des  Lehens  sich  bietet,  ihr  sich  entziehe; 
Erregung  vermittelt  Bewegung,  diese  aber  als  solche  immer  eine  das  ge- 
wöhnliche Niveau  überragende,  ist  die  vornehmste  Feindin  der  resp.  Kranken; 
Bs  ist  m  lBeiug  auf  die  Folge  gleichgültig,  wodurch  sie  veranlasst  werde, 
ob  durch  körperliche  Anstrengung  oder  durch  geistig-getnülhliches  Ergriffen* 
werden.  Io  beiden  Fallen  wird  das  Hauptorgan  der  Blutbewegung,  der 
Herzmuskel  in  besonderem  Grade  betreffen. 

Die  in  Folge  geistiger  oder  gemöthlicher  Erregung  eintretende  Be- 
wegung ist  eine  sofortige,  augenblickliche  und  oft  äusserst  heftige,  und  des- 
halb, weil  sie  primär  und  vorläufig  allein  das  Hera  in  Anspruch  nimmt, 
fest  noch  nacblheitiger,  als  die  mehr  successiv  wirkende,  bei  körperlicher 
Anstrengung  zu  Stande  kommende. 

Personen,  (heil*  schon  nervöse  im  Allgemeinen,  namentlich  aber  an 
jenen  Hersanomafen  leidende  können  in  Folge  von*  Schreck,  Aerger  und 
ähnlichen  Erregungen  von  so  helliger  Herzaktion,  Herzklopfen  befallen  wer- 
den, dass  sie  instanten  ohnmächtig  oder  in  höchstem  Grade  von  Dyspnoe 
und  Angst  ergriffe*  wurden,  während  man  das  Herz  nicht  allein  ans  einiger 
Entfernung  agiren  sieht,  sondern  sogar  hört. 

Durch  Kongestion  nach  eben  wirken  aber  ähnlich  auch  die  gewöhn- 
beben  Anstrengungen  des  Denkens,  wenn  es  anhaltend  und'  forcirt  betrieben 
wird;  zum  Tbeil  auch  aufregende,  erhitzend©  Lektüre,  und  nicht  zu  ver- 
gessen lebhafte  Konversation.  Ich  habe  an  vielen  Herzkranken  die  Beob- 
achtung gemacht,  dass  sie  nicht  allein  durch  etwa  besonders  sie  interes- 
aireade  Geapifc&gegensUtode,  sondern  selbst  während  ganz  gewöhnlicher 
Qitebaltuagen  ausseist  lebhaft  angeregt  wurden  und  gewissermaassen  »ich 
eialtirteii  und  durch  Sprechen  erhitzten  (wobei  geistige  und  körperliche 
Aktivität  zusammenwirken),  so  dass  sie  endlich  nahebei  erschöpft  innehielten» 
indem  sie  durch  Herzklopfen  unterbrochen  wurden. 


Demgemfiss  ist,  wie  körperliche  so  auch  geisüg-gemüthlKbe  Anotragv« 
in  allen  eben  erwähnten  Beziehungen  auf  das  strengste  zu  untersagen,  dar 
mit  die  Natur  die  Wirkung  ihres  besten  Schutzmittels:  der  Ruhe  und  Ge- 
mächlichkeit entwickeln  könne.  Freilich  so  weit  Verhältnisse  der  Lebeos- 
stellung oder  der  Individualität  des  Kranken,  sei  es«  das*  er  ?us  Mangel  an 
richtiger  Geistesbildung  (aus  Mangel  an  Willensübung)  oder  wegen  einer  un- 
glücklichen, sobald  nicht  zu  raodißcirenden  Disposition  seines  Nerveoseins, 
den  erforderlichen  Kurbedingungen  hindernd  in  den  Weg  tretet),  sieht  der 
Arzt  sich  in  Ertheilung  seiner  Vorschriften,  aber  zugleich  auch  der  Knote 
in  der  Hoffnung  auf  Besserung  seines  Zustande*  in  trauriger  Weise  beschränkt 

Eine  eigene  Berücksichtigung  verdient  ferner  die  Bewegung,  insofern 
sie  ein  notwendiges  physiologisches  Mittel  zur  Erhaltung  der  Gesundheit 
im  Allgemeinen  ist. 

Reichlicher  Aufenthalt  in  freier  reiner  Lull  ist  den  Kranken  zuträglich, 
aber,  wie  aus  dem  Gesagten  schon  hervorgeht,  es  darf  die  mit  dem  Um- 
hergehen verbundene  Körperbewegung  keine  Anstrengung  mit  sich  führ«. 
Deshalb  ist  der  Aufenthalt  in  den  sonst  so  wohlthuenden  Wald*  (Sauerstoff-) 
reichen  Gebirgsgegenden  nicht  zu  empfehlen,  es  wäre  denn,  da**  alles  Berg" 
steigen  vermieden  würde.  Vorzuziehen  ist  die  Ebene,  die  eine  gleichmäßige, 
nicht  anstrengende  Bewegung  gestattet  Der  Kranke  spaziere  viel,  aber  nieU 
zu  anhaltend,  sondern  mit  öfteren  Ruhepausen.  —  Das  Tanten  .sowie  alte 
Arten  gymnastischer  Uebqngen  absolut  zu  untersagen,  ist  selbstverständlich. 
(Cf.  Soldin,  Grundzüge  ein.  rat.  Ther.     Stockh.  1854.  &  36,  Mitte.) 

Auch  die  Wahl  des  Aufenthaltsorts  in  klimatologiscber  Hinsicht  komm 
in  Betracht  Ein  rauhes,  windiges  (Küsten-)  Klima  sagt  nicht  iu.  Der 
Kranke  suche  also,  wo  ausführbar,  Gegenden  von  entgegengesetzter  atmo- 
sphärischer Eigenschaft  auf,  suche  aber  auch  dort  bei  eintretenden  Witte- 
rungswechseln gegen  katarrhalische  Einflüsse  sich  zu  schützen;  denn  be- 
kannt ist  der  EinQuss»  den  öftere  und  sich  einbürgernde  Katarrhe  der 
Luftwege  auf  die  Entwicklung  verschiedener  Herzleiden  ausüben. 

Noch  gibt  es  eine  Aufregung,  die  der  Patient  aus  Liebe  zum  eigenes 
Leben,  wo  möglich,  gänzlich  vermeiden  sollte,  es  ist  die  physisch  bedingt* 
enorme  Erregung  während  der  sexuellen  Vereinigung.  Mit  diesem  Ralfa 
macht  freilich  der  Arzt  bei  denen  kein  Glück,  deren  Prinzip  ist,  lieber 
kurz  leben  und  gemessen ,  als  lang  und  entbehren. 


Hieran  schliesst  sich  in  diätetischer  Hinacht  das  Verbot  jeghcheo  Ge- 
nusses der  Spirituosen,  der  Weine  und  aller  das  Blutsjstem  stark  anföüair» 
den  Bierarten.  Um  einen  kleinen  derartigen  Genuse  zu  gestalten,  darf 
allenfalls  ein  wenig  leichter  Rothwein,  mit  Wasser  verdünn!,  oder  ein  wenig 
Weissbier  oder  dünnes  zum  Kochen  verwendetes  Bier  eriaubl  werden.  Das 
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durcfastebeode  Getränk  sei  Wasser,  dem  dann*  wann  eine  Siure  in  kfeinrtr 
Dosis  beigemischt  werden  kann. 

Auch  die  sonstigen  Gewohnheitsgetränke,  Thee,  Kaffee,  ChoooJade 
müssen  vermieden  oder  auf  ein  Minimum  beschränkt  werden,  und  ist  selbst 
dieses  Minimum  nie  im  heissen,  sondern  nur  im  lauen  Zustande  zu  gtr 
nassen»  — 

Rann  sieb  der  Kranke  dazu  entschließen,  eine  Musterdiät  zu  fuhren, 
d.  h.  auf  solche  Speisen  und  solche  Mengen  denselben  sich  zu  beschränken, 
die  nicht  mehr  als  das  physiologisch  seiner  Individualität  entsprechende  not- 
wendige Maass  erreichen,  so  übt  er  im  wirklieben  Sinne  des  Worts  die 
Kunst  der  Lebensverlängerung.  Alle  Diätfehler  und  Ueberkadungen  des 
Magens,  insonderheit  mk  schwerverdaulichen,  blähenden  Speisen,  das  viele 
Essen,  das  späte  Nachtessen,  überhaupt  Unregelmässigkeit  der  Diät  sind 
ans  nabeliegendem  Grunde  zu  verbieten.  Die  zuträglichste  Kos^  ist  die, 
welche  aus  kleinen  Mengen  eines  nahrhaften  leichten  Fleisches,  Vegetabiiien 
(mit  verhältnissmässigem  Ausschluss  von  Kartoffeln  und  älteren,  namentlich 
eingemachten  Hülsenfruchten)  und  Milch  besteht. 

Dass  man  übrigens  den  leidenschaftlichen  Vielessern  ihren  schädlichen 
Appetit  kürzen  und  ihnen  Ekel  erregen  solle,  indem  man  sie  nauseose 
Gaben  Brechweinstein  nehmen  lässt,  ist  ein  Rath,  der  seinem  Erfinder 
nicht  zu  dem  Ruhme  des  Scharfsinns  verhilft,  denn  die  auf  solche  Weise 
erzielten  Verdauungsstörungen  mit  ihrem  Gefolge  bilden  in  der  Thal  für 
die  resp.  Kranken  nur  eine  in  ihrer  Art  veränderte  Quelle  des  Unheils.  Im 
Gegentheil  ist  es  eine  überaus  wichtige  Regel,  diätetisch  auf  eine  möglichst 
leichte  und  regelmässige  Funklionirung  der  gastrischen  Organe,  womit 
möglichst  gleichmässige  Blutvertheilung  in  engem  Zusamenhange  steht,  hin- 
zuarbeiten. 

Schadet  den  Vielessern  freilich  die  künstliche  Blutüberfüllung,  so  schadet 
andrerseits  der  erwähnte  Zustand  ungefähr  ebenso  sehr,  und  kann  man 
durch  andere  Mittel,  wie  Wassertrinken,  Ableitungen  auf  den  Darmkanal, 
Dimretica  etc.  der  Gefahr  nicht  entgegenwirken  oder  mit  Hülfe  von  Ver- 
nuoftgründen ,  die  an  den  Willen  der  Kranken  appeUirea,  sie  nicht  an- 
wenden, so  würde  auch  die  Anwendung  der  Ekelkur  nur  ein  Mittel  sein, 
urt  der  Gesammtscene  einen  Leidenszug  mehr  zu  geben;  denn  von  einer 
permanenten  Anwendung  derselben  dürfte  doch  überhaupt  niemand  reden 
wollen.  Eine  Zweckmässigkeitserklärung  in  der  Noth  ist  eben  eine  Nother- 
Uärung«    Dieser  Satz  findet  hier  eine  zukommende  Anwendung. 

Die  künstlichen  von  der  Gewohnheit  unter  die  Diät  eingereihten  Genüsse 
des  Rauchens  und  Schnupfens  dürfen  den  Kranken  gestattet  werden 


Am  Schluss  dieser  Betrachtungen  ist  noch  eines  hygienischen  Mittels 
»  gedenken,  welches  gerade  bei  Herzkranken  sieb  in  seinen  wohltätigsten 
iL  3S 
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Wirkingen  äussert  and  darin  zum  grossen  Thefl  die  vielfach  «onst  gerihnta 
Pharmaceutica  übertrifft,  es  ist  die  Kälte.  Abfer  wie  nützlieh  sie  sein  kann, 
Kreon  sie  es  wirklich  auch  sein  soll,  verlangt  sie  eine  vonugswtis  vorsichtige 
Anwendung.  Vor  allem  ist  vor  dem  Gebrauch  jener  Kuren  zu  warnen,  die 
nach  dem  genuinen  Muster  der  Kafcwasserheüanstalten  angerichtet  werden. 
(Schädliche  Wirkung  des  jähen  Wechsels  in  der  Blutbeweguog  in  Feige 
rasch  wechselnde*  Anwendung  von  Kutte  und  Wirme.) 

Dagegen  sind  von  wohltätiger  Wirkung  behutsam  angeäeNte  Douebea 
der  Brust»  besonders  der  Herzgegend.  Der  8trahl  sei  nicht  tu  stark  uni 
wirke  aus  massiger  Entfernung.  Der  Kranke  befinde  sich  in  sitaeuder 
Stellung,  und  um  die  Wirkung,  wo  nölhig,  etwas  zu  ennänsigeu,  kfenn  maa 
ihm  ein  wollenes  Tuch  oder  Flaneii  über  die  Brfcst  legen  >  so  dass  d* 
Strahl  nicht  unmittelbar  die  Haut  tritt;  Diese  Enekeirfese  eqgneft  sieb  be- 
sonders ga  Zeiten ,  wo  Anzeichen  stärkeren  Blutandranges  zur  Brost  äefa 
bemerkbar  machen. 

Auch  der  von  mehreren  ertfaeilte  Rath,  täglieh  anhaltend»  gewisser* 
maassen  methodisch  während  einiger  Stunden  Eis  auf  die  Herzgegend  zu 
legen,  ist  zweckmässig.  Doch  ist  im  Ganzen  diese  Art  der  Kältewirkung 
bequemer  und  vielleicht  auch  noch  zweckmässiger  durch  antiphlogistische 
Tücher  zu  ersetzen,  die  man  den  Kranken  täglich  1—2  Stunden,  unkt 
Vorbau  gegen  Erkältung  *  am  die  Brust  schlagen  lässt.  Durch  kein  ante« 
Mittel  lässt  feich  zu  jeder  Zeit  in  so  angemessener  Weise,  ohne  zu  schwächen, 
dite  Neigung  zur  Kalorifikationssteigerung  herabsetzen,  und  ist  der  Kranke 
erst  an  diese  Procedur  gewöhnt,  so  will  er  sie  überhaupt  nicht  mehr  ent- 
behren. So  oft  er  sich  aufgeregt,  ängstlich,  beklommen  fühlt,  greift  er 
auch  ausser  der  regelmässigen  Zeit  zu  ihr. 

Weniger  leisten  hier  die  kalten  Abwaschungen,  die  jedenfalls  nur  es 
Vorgenommen  werden  dürfen,  dass  das  sonst  gewöhnlich  dabei  staufindende 
Reiben  unterbleibt.  Sie  können  nützen,  indem  sie  durch  Abhärtung  der 
Haut  gegen  Erkältungsgelegenheiten  widerstandsfähiger  machen. 

Diesen  Auweudungearten  der  ftäke  schliesst  sich  zweckmässig  der  Ge- 
brauch der  Kaltwasserklystire  an. 


2.   Spezielle  Therapie. 

Obgleich  nun  unbedingt  der  erste  Platz  in  der  Behandlung  der  hygie- 
nisch* diätetischen  Fürsorge  gebührt,  und  Beispiele  lehren,  dass  eine  exakte 
und  gewissenhafte  Beobachtung  dieser  in  einzelnen  Fällen  allein  irn  Stande 
gewesen,  den  Kranken  bei  erträglichem  Wohlsein  das  Leben  zu  fristen,  so 
sind  doch  in  weiterer  Ausdehnung  die  Beschwerden  an  steh  und  durch 
Eingehen  in  komplikatorfeche  Verhältnisse  so  rielflicher  Art  und  oft  durch 
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Ntolfehbtit  tmd  Intensität  so  bedrohlich,  das»  e*  unendlich  erfreulich  er- 
scheinen  mfeste,  wenn  unter  den  Hüllen  der  engeren  Kunst  die  eine  öde* 
lodere  sieh  fluide,  von  der  einige  Unterst  Atzung  in  derartigen  Lagen  zu  er- 
warten wäre.  Manche  der  Suchenden  glauben  gefunden  zu  haben»  ändert 
Mehlen  vergeblich,  den  grössten  Lobeserhebungen  begegnen  eben  so  ms» 
geprlgte  Verneinungen,  tmd  so  ist  es  gekommen,  dass  einerseits  eine  er* 
hebfiche  Zahl  von  Hülfsmrtteln  verschiedener  Art  in  den  Lehr*  und  Hand* 
frechem  vertekboct  steht,  andererseits  aber  bei  alledem  doch  der  Glaube 
an  die  verhäknisemäsaige  Zulangfcchkeit  der  reinen  Kunsthülfe  nicht  erstar- 
ken wollte. 

Wir  wollen  zunächst  versuchen,  das  am  meisten  Brauchbare  aus  der 
Masse  des  Empfohlenen  hervorzuheben,  und  demnächst  einen  kurzen  Ab- 
riss  des  übrigen  Materials  geben. 


a.  Die  hauptsächlichsten  Unterstützungsmittel  des  hygienisch -diätetische*  Verfahrens. 

a.  Ueber  die  Blutentziehungen 

ist  im  Allgemeinen  das  Nöthige  bereits  erörtert.  Man  spare  die  Venäsektion 
för  den  Nothiall  auf.  Dann  und  wenn  überhaupt  gegen  das  Ende  der 
Leiden  absolut  nichts  mehr  von  anderweitiger  Hülfe  zu  erwarten  ist,  sind 
die  allgemeinen  Blutentziehungen  unentbehrlich,  insofern  sie  das  im  Moment 
bedrohte  Leben  retten  können.  Von  ihnen  darf  gleichfalls  Gebrauch  ge- 
macht werden,  wenn  erweislich  das  Herzleiden  mit  Unterdrückung  gewohnter 
Blutungen  in  Verbindung  steht,  sofern  es  nicht  gelingen  wollte,  diese  durch 
die  längere  Zeit  versuchte  Anwendung  der  geeigneten  Mittel  wieder  zurück 
zu  rufen,  und  ferner,  wenn  solche  entzündliche  Komplikationen  auftreten, 
die  unbedingt  eine  Venäsektion  nölhig  machen. 

Dreister  darf  man  sich  der  Blutegel  und  Schröpfköpfe  (wobei  aber  die 
unblutigen  nicht  zo  vergessen)  bedienen,  deren  Applikationsstelle  sich  nach 
der  Artung  des  Falles  richtet.  Wo  keine  anderweitige  Indikation  vorliegt, 
wird  <fie  Herzgegend  selbst  als  Applikationssteile  gewählt.  Zeigt  es  sich 
dagegen,  da»  die  Leber  bedeutend  hyperämisrrt  ist,  so  darf  man  föglitfh 
dem  Rath  fblgeri,  Blutegel  an  den  Alter  zu  setzen,  und  verdient  dies  Ver- 
ehren bei  Kindern  und  sehr  jungen  Individuen  überhaupt  immer  den  Vorzug* 

p.    Die  Ableitungen  auf  die  Haut. 

Die  Urtheüe  über  den  Wertb  dieser  Mittel  sind  verachte  den,  wwto 
will  4er  fcaqpteäohlicbflte  Grund  nicht  in  ihrer  Wirblig  selbst,  sondern 
n  einer  unzwedunteigeo  BeauUung  desselben ,  oder  überhaupt  in  ibttt 
angeeigneten  Wahl  liegt.   Wendet  man  nämlich  ohne  genauere  Erwägung  der 
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individuellen  Verhältnisse  Blaaenpflaster  an,  so  kann  bei  reizbaren  Iddivkfaefi 
leicht  der  FaU  eintreten,  daes  Aufregung  und  ein  febriler  Zustand  hervor- 
gerufen wird«  wovon  die  Folgen  leicht  zu  berechnen.  Da  aber  hier  über- 
haupt nur  grössere  und  anhaltend  gebrauchte  Vesikatore  für  die  Dauer  nacfa 
Wunsch  wirken  können,  wird  in  Folge  der  grösseren,  schmenhaften  und 
wiederholt  durch  neue  Applikationen  gereizten  Wundfläcbe  in  der  Regel 
eine  nachtheilige  Irritation  nicht  zu  vermeiden  sein,  und  in  einer  grasen 
Zahl  von  Fällen  um  so  weniger  deshalb,  weil  den  betrefleodeo  KraakM 
häufig  ohnehin  eine  nicht  unbedeutende  Vulnerabilität  eigen  ist 

Aus  ähnlichem  Grunde  ist  die  öfter  wiederholte  Anwendung  von  Brefifr- 
cyhndern  sieht  zu  empfehlen. 

Die  besten  Mittel,  um  eine  anhaltende  Ableitung  zu  etabliren,  ohne 
fortgesetzte  Irritation  zu  veranlassen,  sind  unter  allen  die  Fontanellen 
und  Haars  eile,  und  insonderheit  die  letzteren,  welche  in  der  Herzgegeod 
etablirt  und  für  die  Dauer  unterhalten  werden.  Ich  halte  das  Haarseil  bei 
Herzhypertrophie  nach  meinen  Beobachtungen  für  ein  unersetzliches  Mittel, 
und  darf  mich  u.  a.  dafür  auf  die  günstigen  Erfahrungen  Romberg* s  über 
dasselbe  bei  der  gleichnamigen  Krankheil  im  kindlichen  Alter  beziehen. 
Sollte  es  etwann  aus  irgend  einem  temporären  Grunde  wünschenswert  er- 
scheinen, die  Herzgegend  bis  weiter  von  der  resp.  Abzugsquelle  zu  befreien, 
so  kann  inzwischen  der  (linke)  Arm  eine  Stätte  dafür  abgeben. 

Sehr  häufig  treten  Momente  ein,  welche  ausserdem  ein  rasches  revul- 
sorisches  Verfahren  beanspruchen.  Dann  bieten  sich  die  sogenannten  flüch- 
tigen Hautreize  als  die  geeigneten  Mittel  dar.  (Senfteige  auf  die  Herzgegend, 
Arme,  Waden,  auch,  bei  starken  Atembeschwerden,  besonders  in  Folge 
angehäuften  Bronchensekrets,  über  die  ganze  Brust,  ferner  reizende  und 
heisse  Fuss-  und  Armbäder.) 

Wenn,  wie  bisweilen  der  Fall,  chronische  Brustkatarrhe  aus  dein  eben 
genannten  Grunde  die  Ursache  sind,  dass  heilige  dyspnoische  Anfälle  auf- 
treten, soll  man  nach  Einigen  ausser  expeklorirenden  Mitteln  (Salmiak, 
Senega)  auch  Emetica  verwenden  dürfen.  So  sehr  gern  man  zur  Linderung 
der  Beschwerden  und  Abwendung  der  Alhmuugsgefahr  im  Allgemeinen  vob 
diesen  wohl  Gebrauch  machen  möchte,  wird  doch  eine  unwillkürliche  Scheu 
jeden  nachdenkenden  Arzt  so  lange  davon  zurückhallen,  als  noch  irgend 
Aussicht  vorbanden  ist,  auf  anderem  Wege  Hülfe  zu  schaffen.  Brechmittel 
sind  unter  solchen  Verhältnissen  verzweifelte  Mittel,  die  nur  in  desperaten 
äussersten  Fällen  als  Nothhülfe  Anwendung  finden  können,  und  selbst  dann 
würde  man  wohlthun,  zunächst  mechanisch  daß  Zustandekommen  des  Er- 
brechens zu  versuchen,  um  dasselbe  mehr  in  der  Gewalt  zu  heben  und  ei 
abkürzen  zu  können,  sobald  nur  einige  Erleichterung  eingetreten. 
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Y-   Pharmazeutische  Stoffe. 
Der    rotbe    Fingerhut.     Die    Digitalis. 

Die  oft  gepriesene  und  oft  verurtheilte  Digitalis  leistet  unstreitig  am 
meisten  in  Herzkrankheiten,  sei  es  direkt  durdf  Wirkung  auf  das  Nerven- 
system, sei  es  mehr  in  Bezug  auf  die  Ditirese.  Es  hilft  indes*  nicht  weiter, 
Meinungen  über  das  Wesen  der  Digitaliswirkung  vorzubringen,  so  lange  es 
ao  exakten  und  ausschliesslichen  Versuchen  mh  ihr  im  Grossen  fehlt.  So- 
bald sie  namentlich,  wie  höußg  geschehen,  in  Verbindung  mit  anderen  nar- 
kotischen und  mit  antispasmodischen  Stoffen  verordnet  wird,  darf  man  nicht 
hoffen,  ein  reines  Urtheil  gewinnen  zu  können.  Ich  will  in  diesem  Belange 
l  B.  nur  an  W.  Mutiks1)  Untersuchungen  erinnern,  nach  welchen  (mit 
Debergebung  der  von  manchen  hervorgehobenen  erregenden  Wirkung)  sie 
thefls  narkotisch  oder  sedativ,  theils  antispasmodisch  wirken  soll.  Wenn 
man  will,  ist  eigentlich  diese  Unterscheidung  eine  gewaltsame,  denn  die 
antispasmodische  ist  im  Ganzen  eine  beginnende  sedirende  Wirkung  oder 
diese  das  Ende  jener.  Aber  der  Hauptpunkt  für  die  Beurlheilung  der  An- 
sicht von  Munk  besteht  darin,  dass  er,  um  die  antispasmodische  Wirkung 
der  Digitalis  recht  herauszubringen,  dieselbe  mit  antispasmodischen  Mitteln 
anderer  Art  (Rampher,  Asa  fötida,  Gummi  Galbanum,  Ammoniacum,  Liquor 
anodynus)  verbinden  zu  müssen  glaubt  Man  sieht  leicht  ein,  wie  es  hier- 
nach um  den  angeblichen  therapeutischen  Befund  stehen  muss. 

Ich  glaube,  dass  man  bis  weiter  zu  einer  annähernden  Beurtheilung 
der  Digitaliswirkung  nur  durch  Vergleiche  von  Erfahrungen  verschiedener 
Aerzte  gelangen  kann.  Deshalb  mögen  hier  noch  einige  Zusammenstellungen 
Platz  finden. 

Unter  denjenigen,  die  sich  insonderheit  mit  dem  Studium  der  Wirkung 
dieses  Mittels  beschäftigt  haben,  nenne  ich  noch  ausser  Munk:  Traube*), 
««wr8),  Ebers,  William*),  Beau*),  Kilgour6),  Bouüland7),  Homolk, 


1)  Guv's  hosp.  reports.  1844.  Oct. 

2)  Ann.  d.  Cbaritrfkrankenh.  Jahrg.  II.  HO.  1. 

3)  Tinct  Digital,  sal.  Dispens.  Nosokom.  Omn.  Sanct.  Breslav. 

Bc    Fol.  Digit.  purp.  3y 
C.  C.  inf.  in  s.  q. 
Liq.  Kai.  acet.  (vel  Liq.  Ammon.  acet.) 

Dig.  in  vas.  tect.  loa  cal.  per  bor.  ig  (ad  zij) 
Filtr.  pr.  chart  ad  Col.  5ij 

M.  S.    2 -3s  tu  ndl.  12—24  gtt. 

4)  The  Tim.  1845.  Maren— May. 

5)  Loa  supra  c.  * 

6)  Monthl.  Jouro.  1850.  Seplbr. 

7)  Gas.  des  Hop.  1851.  No.  15—17. 


Quevenne1),   Lmaütre*),    Sandras9),   Debreyne*),  Corrigan,  Bender- 
sonb)  und  Soldin6)  (nach  Hamernfk). 

Statt  der  Tinktur  oder  des  Pulvers  wählt  Milgowr  als  Diureücum  lieber 
das  Infus,  der  Digitalis. 

Rc.    Inf.  Dig.  p.  Siv 
Kai.  aoet 

Spir.  nkr.  aeth.  ää  3ij 
Aq.  Cass.  5iß 
M.  S.    4stündlich  1  Esslöffiü  voll. 

Beginnende  Hydropsie  soll  sich  oft  darauf  in  kurzer  Zeit  verlieren. 
Aehnliches  wollen  Ebers  und  Hemer  öfter  von  der  auf  voriger  Seite  ge- 
nannten Formel  des  Allerheiligenlazareths  zu  Breslau  beobachtet  haben. 

Debreyne  bereitet  eine  Digitalistioktur  aus  1  Thl  frisch  getrockneter. 
Blätter  und  4  Thl.  Alkohol  Davon  werden  anfänglich  3mal  4,  am  2.  Tage 
6  und  so  bis  zu  20  Tropfen  genommen. 

Bouiüand,  Eomolle  und  Quevenne,  Lamaistre,  Sandras  u.  a.  stellten 
Versuche  mit  dem  Digitalin  an. 

Nach  Bouilland  empfiehlt  sich  dasselbe  bei  Hypertrophie  der  Muskel- 
wände und  Klappen  des  Herzens,  verbunden  meist  mit  Degenerationen, 
perikardialen  Adhäsionen,  lnsufficienz,  Stenose.  Man  soll  das  Digitalis 
2 — 3  Stunden  nach  der  Mahlzeit  geben,  da  Fleisch  und  Brod  etc.  dasselbe 
in  wässeriger  Lösung  absorbiren  und  also  die  Einführung  in  die  Sällamasse 
erleichtern.  Eine  Störung  der  Verdauung  findet  übrigens  nicbt  statt,  wenn 
das  Mittel  auch  unter  der  Mahlzeit  selbst  genommen  wird. 

HomoUe  und  Quevenne  meinen,  das  Digitalin  sei  als  Repr&eotfot  der 
Wirkuqgsföhigkeit  der  Digitalis  dem  Kraut  derselben  vorzuziehen,  »wohl 
wegen  grösserer  Sicherheit  des  Erfolges  als  wegen  der  Kleinheit  der  Dosen. 
Diese  apllen  in  24  Stunden  höchstens  Via  Gr.  #  — 3  MiUigrawn.)  für  Kr> 
wachsene  betragen.  Geht  man  über  4—5  Müligrmm.  in  24  Stunden  hinaus, 
so  kann  leicht  eine  emetische  und  kathartische  Wirkung  eintreten.  Die 
gewöhnlichen  Gaben  der  genannten  Aerzte  betragen  1  Milligramm  m  Pillen- 
form: Granules  de  Digitaline  (d.  h.  jede  Pille  enthält  i  Mgr.). 

Mit  diesen  Pillen  stellte  gleichfalls  Sandras  öftere  Versuche  an,  nament- 
lich bei  Herzhypertrophie  mit  und  ohne  Klappenfehler,  Exsudat  etc.    Früh 


1)  Bull,  de  l'Acad.  T.  XV. 

2)  L'Un.  m6d.  1852.  No.  52.  u.  53. 

3)  Journ.  des  conn.  me*d.  1850.  Fövr. 

4)  Bull,  de  Thor.  184?.  Dec. 

5)  Lond.  and.  Edinb.  Monthl.  Journ.  1844.  Jun. 

6)  Loc.  supra  cit.  S.  49.  53.  61. 
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«Bf  Abend«  wgtde  1  PÄe  genommen,  selten  oder  nie  nwfeiv  Die  Wirkung 
war  beinah  konstant  diese.  Zwei  oder  drei  Stundet!»  nachdem  eine  Pille 
genommen  war»  fiel  die  Pulsfrequenz  um  8—10  Schlage  in  der  Minute, 
aef  welchem  Rhythmus  sie  dann  mehre  Stunden  hindurch  eich  erhielt 
Dasselbe  Resultat  trat  nach  der  zweiten  Pille  wieder  e»,  an  dass,  zwar 
nicht  rasch,  aber  nach  einiger  Zeit  methodisch  fcutgeeetiten  Gebrauchs 
überhaupt  dae  erwünschte  Ziel  erreicht  wurde.  Heilung  wurde  zwar  nicht 
«sielt,  sagt  Sandras,  aber  doch  Erleichterung  oft  in  dem  Grade,  daae  (bei 
einfachen  Hypertrophien)  die  Kranken  selbst  sich  ftr  vollkommen  hergestellt 
hielten.  Auch  bei  Hypertrophien  mit  Effusion  soll  gewöhnlich  Verminderung 
des  Exsudats  eingetreten  sein. 

Die  diuretische  Wirkung  ,des  Digitalins  ist  übrigens  nach  Sandratfs 
und  Lange? s1)  Beobachtungen  nicht  sehr  bedeutend,  letzterer  Arzt  h^lt  sie, 
aber  aueb  dje  Pulsbeeinwirkung  durch  Digitalin  für  geringer,  als  er  beide 
von  der  Digitalis  selbst  wahrnahm.  Dagegen  sind  Digitalis  und  Digitalin  als 
diuretische  Mittel  nach  Christison*)  sich  gleich.  — 

Ob  aber  auch  das  Digitalin  ein  so  konstant  identisches  (reines)  Prä- 
parat ist,  dass  man  von  diesem  Gesichtspunkt  aus  in  der  Beurtheilung  nicht 
irregeführt  werden  könnte?  —    ' 

Beachtung  verdient  es,  dass  Corrigan  und  Henderson  die  Wirkung 
der  Digitalis  in  Bezug  auf  Fälle  von  Insufficienz  der  Aortaklappen  in  Ab- 
rede stellen,  weil  die  Verminderung  der  Herzkontraktion  gerade  ein  Regur- 
gitiren  des  Bluts  in  den  Ventrikel  begünstige. 

Bei  Stenose  und  Insufficienz  der  Bicuspidalklappen  ist  die  Digitalis  nach 
diesen  Aerzten  dagegen  ein  nicht  zp  ersetzendes  Mittel,  weil  es  die  Kraft 
des  hypertrophirten  rechten,  das  Blut  in  die  Lungen  treibenden  Ventrikels 


Wie  gesagt,  die  lange  schwebende  Kontroverse  über  die  Wirkungs- 
fähigkeit des  Mittels  ist  bis  heute  nicht  zu  schlichten.  Es  kommt  im 
konkreten  Fall  auf  einen  Versuch  an,  und  dies  um  so  mehr,  weil  die  resp. 
Krankheiten  häufig  unsicher  diagnosticirt  werden,  bisweilen  aber  auch  kaum 
mit  völliger  Präcision  diagnosticirt  werden  können. 

Nach  meiner  Erfahrung  kommen  neben  Fällen,  in  denen  die  Digitalis 
sich  als  ein  willkommenes  Palliativen  erweist,  auch  solche  vor,  in  welchen 
m  durchaus  nichts  leistet  oder  nicht  einmal  ertragen  wird.  Einen  Fall 
dieser  letzten  Art  hatte  ich  erst  kürzlich  zu  beobachten,  und  einen  anderen 
kenne  ich,  wo  sie  Anfangs  einigen  Erfolg  zu  haben  schien,  später  aber 
nichts  mehr  prästirte. 


1)  Otsch.  Klia.  1854.    No.  11 

2)  Edinb.  Monthl  Journ.  of  med.  1854, 
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So  viel  dürfte  im  Allgemeinen  wohl  festzustellen  sein ,  dass  die  Digi- 
talis überhaupt  nur  dann  angewendet  werden  darf,  wenn  und  so  lange  ab 
in  dem  Herzleiden  sich  ein  stärkerer  aktiver  Charakter  ausspricht,  disg 
man  sie  aber  wegzulassen  hebe,  so  bald  sich  Erscheinungen  des  Gegenthefe 
vorwiegend  geltend  machen,  namentlich  wenn  bei  Verminderung  der  Hera- 
thätigkeit  wassersuchtige  Zustände  auftreten.  Hier  eignet  sich  das  Mittel 
keineswegs  als  Diureticum,  weil  sein  Fortgebrauch  die  lähmungsartig  zu- 
nehmende  Schwäche  nur  beschleunigen  würden  Man  wähle  also  lieber  die 
Scilla  und  ähnliche  Stoffe. 


Innerlich  ableitende  Mittel. 

Hieher  gehören  die  Purgantia,  mehre  refrigerirende  Salze  und  die 
Diuretica. 

Lännec  protegirte  die  Abfuhrmittel  im  Allgemeinen  und  (nebst  einigen 
Neueren)  besonders  die  drastischen.  Aber  immer  sollte  man  in  Beireff 
ihrer  Quantität  wie  Qualität  möglichste  Vorsicht  beobachten,  da  sie  als  zum 
schwächenden,  entziehenden  Heilapparat  gehörig ,  Angesichts  des  Wesens  der 
vorliegenden  Krankheitszustände  nur  unter  ganz  bestimmten  Indikationen 
nützlich  sein  können. 

Wenn,  meint  Hilgour,  die  Digitalis  während  einiger  Zeit  ihre  Dienste 
gethan  hat,  pflegt  eine  Periode  einzutreten,  wo  überhaupt  Diuretica  ohne 
Wirkung  bleiben.  Jetzt  greift  man  zu  den  Purgirmitteln ,  unter  denen  be- 
sonders das  Elaterium  wirksam  ist1).  Dasselbe  Mittel  wurde  auch  von 
Thomson2)  empfohlen. 

Nonat*)  lobt  das  Krotonöl  in  Pillenform,  wovon  er  unter  8  Fällen 
in  7  einen  günstigen  Erfolg  beobachtet  haben  will! 

Soldin  (1.  c.  S.  60)  will  einräumen,  dass  ein  Hydrops  in  Folge  von 
organischen  Herzkrankheiten    manchmal   auf  Anwendung  drastischer  Mittel 


1)  Loc.  eupra  eil. 

Rc.     Elater.  gr.j 

Extr.  Coloc.  comp.  3ijß 
Extr.  Hyosc.  gr.  xij 
M.  f.  m.  pil.  ex  q.  f.  pil.  No.  xij. 
D.  S.    Morg.  u.  Abends  1  P. 
Wo  das  Elaterium  wegen  breebenerregender  Wirkung  nicht  anwendbar,  gibt 
Ktigottr  Furg.  amara  mit  pflaoxensaurea  Alkalien. 

2)  The  Lanc.  1838.  Nov. 

Rc.     Elater.  gr.j 
Alkoh.  5ij. 
S.  3mal  5gtt.  tgl.,  bei  Milchdiät,    (to  Pillen  gr.  Vlt.) 

3)  Gaz.  des  Hop.  1853.  No.  79.  . 
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»gemein  rasch  verschwinden  könne,  aber  er  fragt  zugleich  nicht  mit  Un- 
recht, ob  nicht  andererseits  die  begleitende  Diarrhoe  durch  Entkräftung 
Schaden  an  die  Steile  jenes  Vortheils  setze,  so  dass  der  Hydrops,  wenn  er 
«ch  wieder  einstellt,  durch  die  vorausgegangene  Schwächung  rascher  als 
sonst  zunehme  und  den  Ruin  des  Kranken  beschleunige. 

Drasrica  sind  mit  Vorsicht  anwendbar,  wenn  etwa  bei  vorhandener 
Leberhyperämie  der  Darmkanal  träge  funktiomrt  und  dies  Verhallen  von 
besonderem  EinOuss  auf  die  Hydropsie  zu  sein  scheint.  Doch  sei  man 
eingedenk  ihrer  Neigung,  in  den  Nieren  einen  irritativen,  hyperämischen 
Zustand  und  dessen  weiteren  Folgen  hervorzurufen.  Dies  zu  berücksich- 
tigen erscheint  um  so  wichtiger  bei  einem  Hinblick  auf  den  in  neuerer  Zeit 
mehrfach  hervorgehobenen  Zusammenhang  zwischen  Herz-  und  Nierenkrank- 
beilen.   (Vergl.  weiter  unten.) 

Weit  mehr  empfehlen  sich  durchschnittlich  die  leicht  antiphlogistischen 
kühlenden  Salze,  wie  Natrum  nitricum  (auch  Kali),  Kali  aceticum,  Wein- 
stein etc.  Ihre  Wirkung  ist  sowohl  eine  antihydropisch  ableitende,  als  gegen 
kongestive  und  hyperämische  Erscheinungen  im  Bereich  der  Brustorgane 
gerichtete.  Wunderlich  hält  sie  deshalb,  namentlich  im  Anfange  der  Krank- 
heit und  bei  vollsaftigeren  Individuen  mit  Recht  für  indicirl. 

So  weit  nicht  schon  durch  die  genannten  Salze  und  die  Digitalis 
diuretisch  gewirkt  wird,  kann  man  ausserdem  behufs  Steigerung  der  Harn- 
absonderung, wenn  die  venöseo  Stauungen  und  mit  ihnen  die  SerumefTusion 
zunehmen  sollten,,  auch  die  bekannten  stärkeren  Diuretica  in  Gebrauch  ziehen. 


Narkotische  Mittel. 

Beruhigende  Mittel  sind  in  der  Behandlung  der  betreffenden  Krank- 
heiten zeitweis  unentbehrlich,  insonderheit  wenn  die  Kranken  eretischer 
Konstitution  oder  schon  so  weit  heruntergekommen  sind,  dass  der  Einfluss 
der  derangirten  Blutbeschaffenheit  auf  das  Herz  deutlich  sich  bemerkbar 
macht  In  diesen  Fällen  mögen  oft  die  gelobten  Verbindungen  der  Nar- 
kotica  mit  der  Asa  foetida,  dem  Kampher  oder  bernsteinsauren  Ammoniak  etc. 
von  V ortheil  sein1). 

Als  im  Einzelnen  empfohlene  Mittel  sind  Opium  und  Morphium,  die 
Blausäure,   das   Bilsenkraut  und  der  Sturmhut  zu  nennen,   denen, 


f )  So  bediente  sich  z.  B.  Gölis  beim  Heraklopfen  der  Kinder  folgender  Formel : 

Rc.     Tinct.  Digit.  (spirit.)  Sjß 

Amnion,  succin.  5ß 

Tinct.  Op.  croc.  3j. 

M.  S.    3mal  den  Tag  einige  Tropfen. 


noch  das  Kirgchlorbeer-  und  Bitterraandel-Waeser 
den  kann 

Fleming  und  Lombard  schreiben,  wie  69  scheint,  nicht  gant  unrichtig, 
demAkoait  (in  grösseren  Dosen)  eine  beruhigende  (depraräende)  Wirkung 
auf  die  Herzthfitigkek  und  den  Kreislauf  zu. 

Hake1)  empfiehlt,  die  Blausäure  (medisnisohe)  hei  beginnender  Herz- 
bypertropbie  dreimal  am  Tage  einathmen  au  lassen,  indem  5— 10  Tropfea 
in  heisaes  Wasser  gegossen  werden.  Nach  jeder  Inhalation  soll  der  Kranke 
sich  eine  Stunde  lang  ruhig  hinlegen*). 


Roborirende  Stoffe. 

Die  tonischen  Mittel,  unter  welchen  das  "Eisen  hervorzuheben,  bilden 
gewissermaassen  die  pharmazeutische  Ergänzung  der  hygienisch -diätetischen 
Behandlung,  sind  aber  namentlich  zweckmässig  zu  verwenden,  wenn  unter 
anämischen  Erscheinungen  das  organische  Herzleiden  erst  in  .der  Enlwicke- 
lung  begriffen  ist.  Gegen  das  Ende  der  Krankheit,  bei  zunehmendem  Ver- 
fall, hofft  man  hier  dasselbe  von  ihnen  palliativ,  was  unter  ähnlichen  Ver- 
hältnissen von  Kachexie  sonst  auch.  (Dasselbe  gilt  vom  Gebrauch  der 
Reizmittel.) 

Insonderheit  sind  unter  genannten  Umständen,  bei  beginnender  Anomalie 
des  Herzens,  die  milderen  Eisenwässer  von  Dryburg,  Spaa,  Schwalbach  etc. 
zu  empfehlen. 

(Cf.  Scott  Alison  in  Bull.  Lherap.  Juill. — Sept.  1851.) 

Zu  den  tonischen  Mitteln  gehören  hier  auch  die  Mineralsäuren, 
soweit  nicht  besondere  Gegenanzeigeu  sich  gegen  ihren  Gebrauch  geltend 
machen.  Sehr  zweifelhaft  erscheint  es  indess,  ob  man  auf  Rollefs  angeb- 
liche Erfahrung  über  den  Nutzen  salzsäurehaltiger  Fussbäder  (45  Gramm 
Salzsäure  auf  ein  Bad)  auch  nur  einiges  Gewicht  legen  dürfe.  Die  von  ihm 
mitgetheilte  Heilung  einer  Herzhypertrophie  auf  diesem  Wege  (cf.  Gaz.  des 
Höp.  1853.  No.  78)  hat  wohl  einen  Irrthum  der  Diagnose  zur  Quelle. 

1)  Provinc.  Journ.  1852.  Septbr. 

2)  Auch  anderen  Mitteln,  z.  B.  dem  Spargel  und  dem  Asparagii.  dem 
Liquor  Aramonii  sulphurati  hat  man  (ausser  diuretiscfeer  Wirkung)  gleichfalls 
eine  sedirende  Fähigkeit  zugeschrieben  und  sie  demgemäss  bei  den  in  Ms 
stehenden  Krankheiten  versucht.  So  Zigmclli,  Broiusais  etc.  das  Asparagin 
(Ann.  de  la  med.  phys.  1829).  Ausser  dem  Syrupus  turionum  Asparagi  (5j— jß 
in  einer  Potio,  oder  in  täglich  wiederholten  Rlystiren:  3j  auf  Sviy  heiasea  Was- 
sers nach  Gordon)  wurde  auch  das  Dekokt  (3j — iij  auf  den  Tag)  oder  ein  Extrakt 
in  Pillen  und  Bissen  (3j — iij  pr.  die)  angewendet.  —  Nach  ThwaUe*  und  Qmu 
sollte  der  genannte  Liquor  beruhigend  auf  das  Herz  wirken.    (Bestätigung  fehlt) 
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b)  Ewige  im  Einzelnen  empfohlene  Mittel. 

Martin-Solon1)  will  in  einem  Falle  das  ^cidum  arsenicosum  mit 
Erfolg  verwendet  haben.  (Herzbypßrtrophie  mit  Klappenfehlem.)  Es  ist 
schwer  ersichtlich,  wie  der  Arsenik  hier  gewirkt  haben  soll.  Einem  Arzt 
wie  Martin' Sohn,  mag  man  eine  diagnostische  Sünde  nicht  zutrauen. 

Ungefähr  ebenso  steht's  mit  der  Empfehlung  des  Alauns  durch  Dzondi, 
xu  5j — jß  in  5vj  Wasser  und  mit  3j  Syrup,  zu  1  Esslöffel  voll  3  — 4mal 
den  Tag  (nebst  wiederholten  kleinen  Aderlässen).  Aehnlich  verwendete 
Schlesier*)  den  Alaun  bei  Erweiterung  des  Herzens  mit  Verdünnung  der 
Wandungen  (und  beginnender  organischer  Entartung  der  Villosa  des  Magens). 

Williams9)  (am  Hospital  St.  Thomas)  und  Sykestre*)  haben  Versuche 
mit  der  Iberis  amara  (Lepidium  hortense,  L.  Iberis,  Feld-  oder  Wald- 
kresse, wilde  Kresse)  angestellt  Nach  Williams  wirkt  sie  gegen  Hydrops 
ex  hypertrophia  cordis,  indem  sie  zwar  keine  Verlangsamung  des  Pulses 
veranlasst,  aber  seine  Intensität  ermässigt.  Syhestre  hält  sie  an  „spezifi- 
scher" Wirkung  für  ähnlich  der  Digitalis  und  Belladonna  (?)  und  rühmt 
ihren  günstigen  Einfluss  auf  Reguhrung  der  Herzaktionen. 

Beide  Aerzte  verordnen  das  Mittel  in  Pulverform,  in  Verbindung  mit 
Cremor  Tartari. 

Neuerdings  hat  Chambers  (cf.  the  Lancet.  1857.  V.  II.  No.  XIV.)  die 
Herzerweiterung  mit  Strychnin  behandelt,  indem  er  davon  ausgebt,  dass  die 
Kontraktionsßhigkeit  des  Herzmuskels  durch  das  Mittel  gestärkt  werde.  Er 
wendet  es  zuerst  endermatisch  in  der  Herzgegend  an,  und  wenn  er  auf 
(fiese  Weise  nicht  zum  Ziel  gelangt,  auch  innerlich.  Als  Beleg  führt  er  den 
Fall  einer  Frau  mit  ausgebreiteter  Hautwassersucht  und  Dyspnoe  in  Folge 
von  Lungenödem  an,  die  zweimal  durch  Strychnin  von  ihren  Leiden  be- 
freit wurde. 

Dass  die  Grunde  zu  liegende  Idee,  soweit  sich  nach  unserer  Kenntniss 
von  der  Wirkungsweise  des  Strychnins  darüber  urlheilen  lässt,  rationell, 
ftsst  sich  nicht  in  Abrede  stellen;  aber  natürlich  bedürfen  wir  zu  einer 
endgültigen  Beurtheilung  einer  grösseren  Zahl  fortgesetzter  Versuche. 


1)  Gaz.  des  Hop.  1849.  Fövr. 

2)  Med.  Zt.  ▼.  V.  für  Heilk.  in  Pr.  1838.    No.  47. 

3)  Gm.  des  H6p.  1849.    No.  34. 

4)  Lond.  Journ.  of  med.    Apr.  and  Mai.  1850. 
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Wenn  wir  uns  nun  des  Näheren  fragen,  haben 

die  Insufficenz  der  halbmondförmigen  Aortenklappen  und  über- 
haupt die  Anomalien,   welche  an  den  Klappen  und  den  Ostien 
des  Herzens  vorkommen, 

eine  eigene,  an  Erfolgen  reichere  Therapie  als  diejenigen  Abnormitäten,  die 
soeben  im  besonderen  den  Gegenstand  der  Erörterung  bildeten,  so  können 
wir,  der  Wahrheit  inne  und  ihr  zugetban ,  leider  nur  bekennen,  dass  die- 
selbe noch  ungenügender,  noch  hülfloser  ist,  als  jene  der  Herzhypertrophie 
in  ihren  einzelnen  Arten,  und  dies  schon  deshalb,  weil  fast  regelmässig 
Klappen-  und  Ostienfehler  in  dem  einen  oder  anderen  Grade  Hypertroph* 
und  Erweiterung  des  Organes  im  Geleite  haben. 

Die  Lehr-  und  Handbücher  lieben  es,  die  obgenannten  Zustände  nicht 
allein  pathologisch,  was  in  der  Ordnung,  sondern  auch  therapeutisch  in 
konkreten  Abschnitten  zu  verbandeln,  als  wollten  sie  damit  andeuten,  da» 
ihre  Behandlung  gewissermaassen  auf  eigenen  Füssen  stehe.  Ich  nehme  an, 
dass  mehr  Gewohnheit  und  übliches  Herkommen  in  Hinsicht  auf  Eintheilen 
und  Sondern  die  Ursache  solchen  Vornehmens  ist ,  als  etwelche  auf  Ueber- 
zeugung  begründete  Anschauung.  In  einer  Zeit  indess,  wo  man  alle  über- 
flüssigen Gewohnheiten  abzulhun  und  das  künstlich  erdachte  therapeutische 
Gepränge  auf  die  Einfachheit  anspruchloser  Wahrheiten  zurückzuführen  eifrig 
bemüht  ist,  möchte  es  gleichfalls  zeitgemäss  erscheinen,  auch  auf  dem 
Boden,  auf  welchem  wir  uns  hier  befinden,  die  nölhigen  Nivellirungen 
vorzunehmen. 

Hievon  ausgehend  ergibt  sich,  wie  von  selbst,  zunächst  die  Bemerkung, 
dass  alle  oben  gegebenen  Winke  in  Betreff  der  Behandlung  der  Herzhyper- 
trophie etc.  auch  hier  zu  beachten  sind,  jedoch  mit  dem  Hinzufügen,  dass 
selbst  ihre  genaueste  Verwerthung  die  Aussichten  auf  Hülfe  hier  noch  um 
vieles  prekärer  erscheinen  lässt. 

Die  einzelnen  Anfälle  werden  unter  Benutzung  der  oben  aufge- 
führten Mittel  durchaus  symptomatisch  behandelt,  und  was  die  Behandlung 
der  Krankheit  im  Ganzen,  d.  h.  namentlich  die  Sorge  für  möglichste 
Integrilälserhallung  der  Blutmischung  und  das  Bestreben,  die  Propagatioo 
der  Wirkungen  abseiten  der  gestörten  Mechanik  des  Blutumtriebs  auf  die 
lebenswichtigsten  Werkstätten  der  übrigen  Oekonomie,  nächst  den  Lungen 
auf  die  Unterleibsorgane  nach  Kräften  zu  verhüten,  so  sind  die  in  Betracht 
kommenden  Mittel  abermals  dieselben,  auf  welche  hinsichtlich  der  ent- 
sprechenden Zustände  von  Anämie,  Lebern yperäroie,  Magen*  und  Luftgen- 
hyperämie  im  Torhergehenden  hingewiesen  wurde. 

Ich  will  statt  müssiger  Detailwiederholungen,  um  doch  einen  respek- 
tiven  Ueberblick  zu  geben,  aus  der  klaren  und  in  der  Hauptsache  allgemein- 
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giütigttt  Darstellung,  welche  Williams  im  Lond.  Jouro.  vom  Hai  1850  (cf. 
mit  Times,  March — Mai  1845)  entwirft ,  die  Hauptpunkte  hervorheben. 

Wiläam,  wie  oben  erwähnt,  verwirft  die  Blulentziehungen  auch  bei 
Fehlern  der  Klappen  und  Oaüen  nicht  durchaus,  hält  aber  dafür,  dass  ein 
zu  schwächendes  Verfahren,  besondere  bei  Abnormitäten  der  VaJv.  mitralis, 
tan  Nachiheil  ist  Die  Anfalle  oder  Exacerbationen  können  verschiedene 
Ursachen  haben.  Sind  Gemüthsbewegungen  die  Ursache,  so  passen  Mohn- 
oft,  Blausäure,  Fingerhut,  Diuretica  (mit  Merkur f).  Veranlassten  dagegen 
Anstrengungen  oder  Erkältung  einen  entzündliclien  Zustand,  so  sind  gelinde 
Antiphlogi^tica  und  Ableitungen  auf  die  Nieren  angezeigt 

Bei  grosser  Hinfälligkeit  eignen  sieh  Sehröpfköpfe  und  warme  Seebäder 
mit  oder  ohne  Senf.  Herrscht  der  rheumatische  Charakter  vor,  so  ent- 
sprechen dem  Zweck  Colchicum  und  Jodkalium,  und  nach  Beseitigung  der 
aktiven  Erscheinungen  Tonica  (Salpetersäure  mit  Genliana). 

Tritt  Hydrops  hinzu,  wird  zu  den  Ableitungen  auf  Darm  und  Nieren 
gegriffen:  Blue  pills  mit  Digitalis,  Cremor  tarari,  Tartarus  emeticus  und 
TincL  Digitalis;  nicht  so  zweckmässig  sind  Elaterium  und  Kanthariden- 
linktur.  Bei  langer  Dauer  sollen  Tonica,  wie  die  Mineralsäuren  zu  Hülfe 
genommen  werden. 

Endlich  empfiehlt  Williams  massige  Bewegung,  möglichst  nahrhafte, 
animalische  Kost,  ausgenommen  wenn  Entzündungen  oder  bedeutende  Herz- 
hypertrophie bestehen;  die  Kranken  sollen  wenig  trinken,  Spirituosa  gar 
nicht,  und  so  viel  als  möglich  sich  der  Gemütsruhe  befleissigen. 

Williams  nimmt  also  vorzugsweis  Rücksicht  darauf,  dass  die  Herz- 
tätigkeit geregelt  und  dieselbe  störenden  Einflüsse ,  so  weit  tbunlich,  abge- 
balten, zugleich  auch  die  anfallsweisen  Molesten  möglichst  beschwichtigt 
werden,  dass  der  Anämie")  vorgebeugt,  event.  der  Eintritt  derselben  nach 
Kräften  hinausgeschoben  und  demnächst  den  weiteren  Folgen  der  Herz- 
krankheit hinsichtlich  der  Organisation  und  Funktion  anderer  Organe  ent- 
gegengewirkt werde. 

Wer  will  oder  wer  kann  mehr  thun?  Vielleicht  möchte  man  sogar 
berechtigt  sein,  die  TW&'am'sche  Therapie  noch  etwas  mehr  einzuschränken, 
oämlkb  in  Hinsicht  auf  den  Gebrauch  des  Quecksilbers  und  der  im  Ganzen 
noch  zu  ergibig  von  ihm  unter  nicht  durchaus  urgirenden  Verhältnissen 
zugestandenen  Blulentziehungen.  Eine  grosse  Sparsamkeit  wollen  mit  Recht 
in  diesem  Belange  Corrigan,  Littrt  -und  1.  Guyot  beobachtet  wissen,  die 
allergrössle  ist  insonderheit  bqi  der  lnsufficieoz  der  halbmondförmigen  Aorta- 
klappen zu  empfehlen;  denn  es  liegt  natürlich  alles  daran,  dem  Herzen 
möglichste  Energie  zu  erhalten,  damit  es  das  aus  der  Aorta  leicht  regurgi- 
tireode  Blut  kräftig  in  dieselbe  hineinzutreiben  vermag. 


*)  Cf.  die  Untersuch,  v.  Becqäerel  und  Rofter:  Gaz.  med.  1852.  No.  211— 31. 


ßs  reihen  dich  den  vorstehenden  krankhaften  Bustlnden  lee 
noch  eibige  andere  ah,  die  pathologisch  zum  ?heil  zwar  sehr 
sind,  meistens  aber  einer  genaueren  Diagnose  sich  entziehen  tffid  der  The- 
rapie entweder  überhaupt  unzugänglich  sind,  oder  ihr  wenigstens  die  grttatoa 
Schwierigkeiten  verursachen.  Hieher  gehören  u.  a.  die  Herzatrophie, 
die  einfache,  organisch  nicht  komplicirte  Erweiterung,  die  fettige 
Entartung,  die  Erweichung  und  Ruptur  des  Hertens,  Konkremeite, 
Tuberkel  und  Krebs  desselben,  die  Bildung  von  Blut-  und  Faserstoff- 
gerinnsein  fan  Herzen  und  die  Verwundungen  des  Organe. 

Die  Herzatrophie 

als  angeborener  Zustand  ist  ausser  symptomatischer  Behandlung  der 
Therapie  unzugänglich;  im  Verlauf  auderer  meist  mit  tieferer  Blut- 
alteralion  einhergehender  Krankheiten  entstanden,  ist  die  Behandlung 
der  Hauptkrankheit  auch  gegen  sie  gerichtet. 


Die  Herzerweiterung 

als  einfache,  mit  keiner  organischen  Veränderung  in  Zusammenhang  stehende 
Störung  scheint  auf  noch  nicht  näher  ergründeter  Blutänomatie  und  man- 
gelhafter Ernährung  des  Organs  zu  beruhen  und  bei  blutarmen  und  in 
ihrem  Nervensein  energielosen  Individuen  vorzukommen.  Selbstverständlich 
kann  hier  von  keiner  schwächenden  Behandlung  (Blutentziehungen,  Digi- 
talis etc.)  die  Rede  sein,  vielmehr  sind  diätetische  und  pharmazeutische 
Roboranlia  angezeigt,  unter  letzteren  namentlich  die  milderen  Martiaüen  (uod 
die  Spaaer,  Schwalbacher,  Pyrmonter  Wässer),  nach  Alison  das  Jodeisen  (?)  *). 
Nicht  irrationell  scheint  der  Vorschlag  FumiwatTs  zu  sein,  das  Strychnrt 
zu  versuchen. 

Die  fettige  Entartung  des  Herzens  (Fettherz). 

Quarin*)  glaubt  im  Gegensatz  zu  Playtt  und  Ormeröd  noch  be- 
stimmten Symptomen  die  fettige  Umwandlung  des  Herzens  diagnostfciren  Ja 
können.  Nach  der  gegenwärtigen  Kenntniss  von  fiesem  Zustande  —  oft* 
gesagt  —  eine  kühne  Zuversicht!  Denn  hiebt  allfein  kommt  derselbe  h 
Verbindung  mit  anderen  Her2feblern,  z.  B  Verknöchertingen*),  Myocardftis 


1)  Zelmtmeyer  macht   darauf  aufmerksam,   dast   chrinisok«  Eminem*  i* 
solchen  Fällen  nicht  unterdrückt  werden  dürren. 

2)  Med.  cbir.  Transact.  XXXIII.  121.  —  Lontf.  Gaz.  1850.  Dec. 

3)  Ä.  Miqutl,  Ar  eh.  für  Wissenschaft].  Heilk.  1858.  III.  Bd.  4.  Hft.  S.613. 


chronica4)  et*,  vor,  doa&rn  e*  gibt  awBchen  den  Hauptaröildungsformen 
auch  mancherlei  Uebergänge,  welche  die  Diagnose  unklar  machen  können. 
Nur  bei  allgemeiner  Fettsucht  durfte  man  zwischen  etwa  gleichzeitig  auf- 
tretenden Abnormitäten  am  Herzen  und  der  AUgemeinkrankheit  einen  Zu- 
sammenhang annehmen. 

Für  den  Fall,  dass  fettige  Herzentartung  diagnoslicirt  wurde,  bestände 
die  Grundbebanditokg  in  angeittnttnet  Handhabung  der  Diät  und  Hygiene, 
und  symptomatisch  hätte  man  gegen  die  funktionellen  und  etwaigen  weiteren 
Folgestörungen  zu  verfahren. 

t)er  tod  erfolgt  in  der  Hegel,  wo  nicht  durch  Ruptur,  durch  plötz- 
liche Lähmung  der  HerzthätigkeiL 

Diese  letztere  endete  das  Leben  in  dem  von  A.  Miquel  milgetheilten  Fall 
eines  40jährige»  Arztes*  der  vor  mehreren  Jahren  an  Typhös  danieder- 
gelegen, sonst  immer  gesund  gewesen  war.  Er  war  von  mittlerer  Statur, 
ftn  Bindegewebe  überall  reichliche  Fettdepofiita.  t)ie  Krankheit  äusserte  sich 
hi  AnfiUleh  Voh  Beängstigung,  Wodurch  er  unterwegs  Öfter  zum  Stillstehen 
genöthigt  wurde.  Im  Anfange  beschränkte  sich  das  Gefühl  von  Beängstigung 
auf  die  Herzgegend,  später  gesellte  sich  ein  schmerzhaftes  Ziehen  nach  den 
Schillern,  besonders  der  linken,  hinzu.  Während  der  Behandlung  theils 
mit  diuretischen  und  diaphoretischen  Mitteln,  theils  mit  einer  Hautableitung 
(Fontanelle),  bei  nahrhafter  aber  fettarmer  Kost  (und  mit  Wasser  verdünn- 
tem Rothwein  als  Getränk)  schien  die  Krankheit  für  einige  Zeit  wenigstens 
keine  Fortschritte  zu  machen.  Dann  aber  wurden  die  Anfälle  häufiger  und 
in  einem  derselben  erlag  der  Kranke. 

Sektion.  Zwerchfell  beiderseits  hoch  hinaufgedrängt,  so  dass  die 
Organe  der  ßruslhöhle  sehr  beengt  waren.  In  der  Brust-  und  Bauchhöhle 
fiberall  Fellmassen  über  die  einzelnen  Organe  verbreitet,  unter  anderem  war 
der  Herzbeutel  dermaassen  mit  Fett  umwachsen,  dass  er  im  ersten  Augenblick 
nicht  gefunden  wurde.  Er  enthielt  5jß— ij  Serum.  Auch  das  Herz  selbst, 
doch  in  weit  geringerem  Grade,  mit  Fett  überkleidet.  Breitendurchmesser 
Yttftflgirt,  Farbe  heller  als  normal,  der  rechte  Ventrikel  sehr  schlaflWandig, 
Wtade  döMl.  Die  Artt.  coron.  besonders  nach  dem  Lauf  des  Sulc.  longit 
verknöchert,  hart  wie  Holz.  Klappen  normal.  Mikroskopisch  wurde  nach- 
gewiesen» dass  sich  nicht  allein  zwischen  die  einzelnen  Muskelbündel  Fett 
abgelagert  hatte,  sondern  auch  die  eiwtlnen  MuekeUasern  durch  Fettein- 
lagernden  unterbrochen  wurden. 

So  war  neben  der  Arterien -Verknöcherung  die  Fettentartuog  als  Todes- 
ursache in  diesem  Fall  anzusprechen,  die  in  plötzlicher  Lähmung  der  Herz- 
tätigkeit sich  schliesslich  verwirklichte. 


*)  L  Bmjomia,  Wien.  med.  Wochschr.  1857.  Ne.40. 
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Die  Erweichung  und  Ruptur  des  Herzens, 

sowie  in  Folge  von  Erweichung  öfter  vorhandene  Ausbuchtungen  der  Wände, 
partielle  oder  totale  (aneurysmeoartig) ,  —  (vrgl.  ausser  Virchoufs  bekann- 
ten MilLheilungen  L.  A.  Mercier,  Gaz.  möd.  de  Par.  1857.  No.  32,  33, 
38,  40),  ferner  die 

Konkrement-,   Tuberkel-  und   Krebsbildungen 

am  Herzen  haben,  während  sie  —  diagnosticirt  —  nur  ein  symptomatisch- 
palliatives  Handeln  dem  Arzte  gestatten,  bis  dato  vorwiegend  nur  anatomisch- 
pathologisches  Interesse. 

Nicht  viel  anders  verhält  es  sich  in  Betreff  der 

Blut-  und  Faserstoff-Gerinnsel  in  den  Herzhöhlen  (Herzpolypen), 

worüber  man  bis  jetzt  lieber  Virchow's  uod  anderer  Forscher  int  ressanteo 
pathologisch-anatomischen  Befunde,  als  die  hülflosen  und  mehr  oder  weniger 
ungerechtfertigten  therapeutischen  Vorschrillen  studirt,  die  die  Spekulation 
Einzelner  (Bouillaud,  Legroux,  Copland  etc.)  ersonnen  hat 

(Cf.  E.Blondet,  L'ün.nuSd.  1857.  No.114, 116, 119, 122, 124, 127,130). 


Herz  wunden 
(cf.  e.  interess.  Fall  von  Piorry,  L'ün.  m6d.  1858,  No.  32)  sind  Todes- 
wunden. Merkwürdiger  Weise  lebte  der  Worry'sche  Kranke  (Mann  von 
54  Jahren)  noch  10  Tage  lang,  obgleich  eine  Nadel  von  1  Millim.  Durch- 
messer und  wenigstens  5  Centim.  Länge  so  in  die  Herzscheidewand  einge- 
drungen war,  dass  ihre  Spitze  gegen  die  äussere  Wand  des  linken  Ventrikels 
sah,  ohne  dieselbe  zu  berühren,  während  sie  mit  dem  Oehrende,  welches 
gleichfalls  frei  war,  in  den  rechten  Ventrikel  hineinragte. 


Einen  Gegenstand  von  hohem  Interesse  und,  wie  anzunehmen,  bei  fort- 
gesetzten Forschungen  von  thatsächlicher  AusbeutungsAhigkeit  für  die  The- 
rapie bildet 

Der  Zusammenhang  organischer  Herzleiden  mit  gewissen  ande- 
ren krankhaften  Zuständen  des  Körpers*). 
Nach  meiner  Ansicht  ist  dieser  Zusammenhang  deshalb  von  hoffnungs- 
reicher Bedeutung  für  die  praktische  Heilkunde,  weil  höchst  wahrscheinlich 

*)  Cf.  L.  Traube,  Ueber  d.  Zusammenh.  v.  Herz-  u.  Nierenkrht.    Berl.  1856. 
Sigm.  Rosenstein,  Beitrag  z.  Kenntniss  y.  Zuseramenh.  twischen  Ren* 

und  Nierenkrankheiteo.     Virchou/s  Aren.  1857.  Seplbr. 
Van  der  Byl,  Statist.  Bemerk,  üb.  70  Fälle  v.  Herzhypertroph.  Med,  Tim. 

und  Gai.  Mai.  1858.  p.  464.    (In  %  der  Fälle  wurden  Iffereogra- 

nulationen  beobachtet.) 
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ein  diätetisch +hygieaisches  und  auch  therapeutisches  Präventfcsyateto  hin- 
sichtlich der  Behandlung  organischer  Herzübe!  darauf  tbeilweise  zu  begrün- 
den sein  wird,  wenn  sich  durch  fernere  Untersuchungen  die  Möglichkeit 
sollte  herausstellen  lassen,  bei  Zeiten  dem  Beginn  eines  solchen  Nexus  auf 
die  Spur  zu  kommen.  Von  diesem  Gesichtspunkt  aus  möchte  ich  im  Allge- 
meinen auf  die  Wichtigkeit  der  Berücksichtigung  der  Herzbeschaffenbeit 
während  des  Beginnes  und  Verlaufs  aller  solcher  Erkrankungen  aufmerksam 
machen,  welche,  ohne  schon  ersichtlich  Stauungen  im  venösen  Kreislauf  zu 
veranlassen,  vorerst  nur  darauf  vorbereiten,  so  zwar,  dass  die  Ruckwirkung 
hievon  sich  als  öftere  Kongestion  zu  den  Lungen  und  dem  Herzen  äussert. 
Die  resp.  organischen  Veränderungen  des  Herzens,  soweit  sie  nicht  auf  der 
Basis  eines  vitii  primae  formaüonis  ruhen,  legen  häufig  einen  sehr  langen 
Weg  von  da  an,  wo  zu  ihrer  Entstehung  die  ersten  Impulse  gegeben  wur- 
den, bis  zum  aperten  Hervortreten  der  ausgebildeten  Abnormität  zurück. 
Oft,  sehr  oft  wird  sogar  auf  interkurrente  Symptome  von  unregelmässiger 
Herzlhäligkeit  bei  Krankheiten  anderer  Organe  kaum  Rücksicht  genommen, 
etwaiges  Herzklopfen  kommt  auf  Rechnung  einer  nervösen  Disposition,  ver- 
mehrter Blutandrang,  Beengung,  ohnmachtähnliche  Zustände  etc.  mit  sich 
führend,  veranlasst  etwa  zu  einer  Ableitung  auf  den  Darm  und  damit  lässt 
man  bis  weiter  die  Sache  auf  sich  beruhen.  Aber  ein  schlimmer  Feind 
gewinnt  inzwischen  auf  doppelte  Weise  mehr  und  mehr  an  Terrain,  mecha- 
nisch und  chemisch;  mechanisch  eben  durch  die  wechselnde  ungleichmäseige 
Btotvertheilung  und  chemisch  durch  eine  allmälig  zu  Stande  kommende 
Depotenzirung  der  Blutmisehung*  Schon  frühzeitig  ruht  sicher  das  Herzübel 
in  zahlreichen  Fällen  mit  seiner  Wurzel  namentlich  in  den  Organen  der 
Unterleibsregion,  in  der  Leber  und  Milz  wie  in  sekundärer  Afiektion 
der  Nieren.  Es  scheint  dafür  schon  das  häufigere  Vorkommen  der 
betreffenden  Herzkrankheiten  beim  männlichen  Geschlecht  und  vorzugsweis 
um  die  vierziger  Jahre  zu  sprechen,  eine  Periode,  in  welcher  eben  auch 
ziemlich  regelmässig  Unlerleibsbeechwerden  verschiedener  Arten  als  Plage 
der  Männerwelt  deutlicher  in  die  Erscheinung  treten. 

Van  der  Byl  (I.  c.)  kam  nach  zahlreichen  Sektionen  und  besonders 
nach  dem  genauen  Studium  an  70  Fällen  von  Herzhypertrophie  zu  dem 
Resultat,  dass  diese  Krankheit  beim  männlichen  Geschlecht  im  Verhäkniss 
zum  weiblichen  sich  verhält  wie  8:3»  Er  fand  als  mittleres  Aber  (hinsicht- 
lich des  Vorkommens)  bei  jenem  43  yt,  bei  diesem  39  Vi  Jahre.  Im  Allge- 
meinenkommt  nach  ihm  Herzhypertrophie  bei  fast  181/«  pr.  Ct.  von  Individuen 
vor,  die  an  verschiedenen  Krankheiten  zu  Grunde  gehen. 

Im  Grunde  liegt  es  schon  a  priori  nahe,  einen  solchen  Zusammenhang 

xu  vermuthen,   denn  es  ist  einleuchtend,   dass  die  vielfachen,   wenn  auch 

nicht  immer  vehementen  Störungen  der  Circulation,  welche  bei  Krankheiten 

4er  Uoftericibsorgaae  etc.  vorkommen,   ebensowenig ,  wie  für  die  funktionelle 
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Thätigkek  des  Hertens  an  sich,  für  die  materielle  organische  Conditwn  dee- 
selbes  indifferent  sein  können. 

Deshalb  ist  es  s0  überaus  wichtig,  den  Unterleibsaffeklionen,  nament- 
lich ihit  Neigung  zum  chronischen  Verlauf  von  vornherein  alle  Aufmerksam- 
keit zuzuwenden  und  ihnen  thunlichst  die  event  verderbliche  Tragweile 
abzuschneiden.  Es  stellt  sich  dabei  in  Ansehung  des  späteren  Einflusses 
auf  das  Herz  die  Indikation  heraus,  Leber-,  Milz-  und  Nierenhyperämien 
nicht  allein  wegen  ihrer  Gefahr  für  die  selbstbelröffenen  Organe,  sondern 
tkich,  weil  sie  dereinst  durch  eine  Herzkrankheit  Ursache  des  Todes  wer- 
den können,  gleich  mit  der  nöthigen  Energie  zu  behandeln,  damit  nkht 
unmerklich  durch  sie  schon  frühzeitig  der  Gfund  zu  Stauungen  der  Blut- 
circulation  gelegt  werde,  deren  Propagation  wir  später  zu  beherrschen  nicht 
im  Stande  sind. 

Der  Zusammenhang  zwischen  Tuberkulose  der  Lungen  und  Krankheiten 
des  Herzens  war  bereits  seit  längerem  bekannt,  als  man  auch  jenen  zwischen 
chronischen  Brustkatarrhen  und  Herzleiden  näher  zu  würdigen  anfing.  Aus 
neuester  Zeit  datiren  die  Untersuchungen  ober  denselben  Gegenstand  in 
Bezug  auf  Herz-  und  Nierenaffeklionen. 

Es  scheint  hier  ein  doppeltes  Verhältnis  obwalten  zu  können.  Man 
mu88,  wie  ich  glaube,  zugeben,  dass  ohne  voraufgegangene  entzündliche 
Alteration  in  den  Nieren  in  Folge  präexistenter  Herzfehler  durch  die  Ruck- 
wirkung der  Stauungszustände  ein  destruktiver  Prozess  sich  anspinnen  kam, 
ähnlich  etwa,  wie  wir  aus  derselben  Ursache  die  Leber  behelligt  werdeo 
sehen;  aber  dennoch  halte  ich  dafür,  dass  dies  Verhalten,  wenn  es  vor- 
kommt, seltener  ist,  als  das  umgekehrte,  dass  nämlich  primäre  Nierenleiden 
allein  oder  in  verwandtem  Krankheitsnexus  abseilen  anderer  Unterleibsorgane 
die  Ursache  zu  gewissen  Veränderungen  des  Herzens  abgeben.  Dies  wird 
mir  deshalb  wahrscheinlich,  weil  man  bisweilen  Brighl'sche  Nierqndegenera- 
tion  in  Verbindung  mit  Herzhypertrophie  antrifft,  ohne  dass  für  das  primäre 
Vorhandengewesensein  dieser  Hypertrophie  anatomisch  irgend  welche  Nach- 
weise sich  auffinden  lassen.  Stände  die  Nierenkrankheit  nicht  in  ätiologi- 
schem Verhäkniss,  zu  der  Hypertrophie,  soudern  wäre  diese  das  Primäre, 
so  mussten  sieb  doch  auch  für  deren  primäre  Entstehung  die  einen  oder 
anderen  der  gewöhnlichen  Ursachen,  wie  Klappen-  oder  Qstieufbbler  etc 
darbieten.  Wo  diese  sich  vorfänden  bei  gleichzeitiger  Erkrankung  in  den 
Nieren,  mochte  man  allerdings  geneigt  sein  dürfen,  den  zuerst  erwähnten 
Zusammenhang  anzunehmen;  wo  sie  aber,  wie  es  mit  Sicherheit  (u.  a.  auch 
von  mir  in  drei  Fällen)  beobachtet  worden,  durchaus  fehlen,  gebricht,  es  an 
jeglicher  Erklärung  für  das  Zustandekommen  der  Hypertrophie,  wenn  man 
die  Nierenkcafikheit  als  ursächlich  nicht  anerkennen  will. 

Uebrigens  hat  bereits  Scodu  die  Aerzte  darauf  aufmerksam  gemacht 


an 

da»  Qenkypertroptu*  Folge  einer  chronischen  Rrightsehen  NierevMtegepera» 
lion  sein  könne. 

Aiseerdem  wird  neuerlichst  dieser  Thatbeatand  von  Plagge  (vergl. 
Hed-chir.  Monatshefte  v.  Friedrick  und  Vogel  1858,  Februarheft,  S.  131) 
koDstaürL  Plagge  hat  schon  früher  mehrfach  Dilatation  und  Hypertrophie 
des  Herzens  ohne  Klappenfehler  oder  Verengerung  eines  Ostkups,  ohne  Ver- 
wachsung des  Herzens  mit  dem  Herzbeutel  etc.  beobachtet,  und  daneben 
ab  einziges  weiteres  Seküoneergebniss  Morbus  Brightii  gefunden.  Ganz 
dasselbe  ist  diesem  Arzt  in  jüngster  Zeit  abermals  bei  zwei  Sektionen  vor-i 
gekommen,  die  in  seiner  Gegenwart  von  einem  anderen  Arzt  (F.  Sülzer) 
gemacht  wurden. 

Diejenigen,  welche  sich  spezieller  über  diesen  Gegenstand  unterrichten 
wollen,  verweise  ich  auf  die  oben  angefahrten  Abhandlungen  von  „Traube", 
Rosenstein  und  v.  d.  Byl,  wobei  in  Bezug  auf  die  beiden  ersteren  die  sehr 
concisen  Erörterungen  Plaggefs  (loc.  ciL)  von  Interesse  sind. 


Gleichfeite  wichtig  schein!  es  mir  zu  sein,  den  Zusammenhang  zwischen 
Hämorrhois  und  Herzhypertrophie  nebst  weiteren  Annexen  zu  verfolgen.  Ich 
hebe,  seitdem  ich  auf  dies  Verhältnies  mehr  Aufmerksamkeit  verwendete,  in 
einer  ziemlichen  Anzahl  von  Fällen  bei  Hämorrboidariern  mittelst  physika- 
lischer Untersuchung  Herzhypertrophie  konslatiren  können,  und  namentlich 
bei  solchen  Individuen,  wo  es  lange  währte,  bevor  die  Hämorrhoiden  zum 
wirklichen  Ausbruch  kamen.-  Man  trifft  insonderheit  jüngere  Hämorrhoidarier, 
die  vor  dem  faktischen  Ausbruch  der  Krankheit  nahezu  so  ausschliesslich 
über  Herzklopfen  und  Brustbeklemmung  klagen,  als  bestände  darin  ihre 
Krankheit  Wenn  unter  solchen  Verhältnissen  nicht  bald  durch  zweckmässige 
Kunsthülfe  oder  durch  Naturbestreben  eine  Aenderung  herbeigeführt  wird, 
steht  in  nicht  zu  weiter  Ferne  die  Entwickelung  der  resp.  Herzanomalie  in 
Aussicht. 

Hinsichtlich  ihrer  Folgewirkung  auf  Zustände  des  Herzens  verdienen 
ferner  die  verschiedenen  Formen  der  rheumatischen  Erkrankungen  die  grösste 
Berücksichtigung,  wenigstens  eine  weit  grössere,  als  ihnen  in  der  täglichen 
Praxis  zu  Theil  wird.  Perikardium  wie  Endokardium  besitzen,  man  möchte 
sagen  eine  fast  spezifische  Empfindlichkeit  gegen  rheumatische  EinOüsse. 
Unter  mehren  hundert  Sektionen,  denen  ich  in  hiesiger  Gegend  beigewohnt, 
waren  mit  wenigen  Ausnahmen  die  Zeichen  staltgehabter  rheumatischer 
Auktionen  zu  entdecken,  wenn  auch  die  resp.  Individuen  an  ganz  anderen 
als  Brustkrankheiten  zu  Grunde  gegangen  waren.  Ich  kann  sagen,  dass  an 
unseren  Küsten  leichtere  perikarditische  Affektionen  fast  bei  jeder  Erkältung 
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und  nahem  so  häufig,  wie  der  gewöhnliche  Schnupfen  vorkommen,  «it 
unter  den  Praktikern,  die  nur  einige  nähere  Aufmerksamkeit  auf  dnm 
Gegenstand  verwenden,  eine  bekannte  Sache  ist,  und  unzweifelhaft  bin  ich 
überzeugt,  dass  die  bei  uns  yerh&ltnissm&ssig  so  häufig  vorkommende« 
Veränderungen  am  Herzen  hiemit  in  Verbindung  zu  bringen  sind,  nameoU 
lieh  bei  der  grossen  Zahl  von  Individuen  der  geringen  Klassen,  ctie  ohne 
ärztliche  Hülfe  zu  suchen  in  rheumatischen  Krankhettszuständen  sich  der 
leider  durch  günstigere  AussenverhäHnisse  nur  selten  unterstutzten  Natur- 
hülfe  überlassen. 

Es  ist  der  Arzt  bei  allen  rheumatischen  Auktionen  im  weiteren  Inter- 
esse seiner  Kranken  durchaus  verpflichtet,  immer  sofort  seine  Aufaerk- 
samkeit  dem  Verhalten  des  Herzens  zuzuwenden,  damit  insonderheit  bei 
öfterer  Wiederkehr  des  Rheumatismus  nicht  successive  der  Grund  vi  deo 
späteren  mehr  oder  weniger  gefährlichen  materiellen  Veränderungen  des 
fraglichen  Organs  gelegt  werde. 


Endlich  ist  in  neuerer  Zeit  *)  darauf  aufmerksam  gemacht  worden,  dass 
das  Vorkommen  von  Katarakt  nicht  selten  mit  verschiedenen  Herzanoroa- 
lien  zusammentreffe.  Unter  13  Fällen  dieser  Art  (cf.  I  c.)  waren  die 
Kranken  in  der  Hehrzahl  in  einem  Alter,  wo  die  Katarakt  der  Regel  nach 
noch  nicht  beobachtet  wird  und  also  ein  zufälliges  Zusammentreffen  derselben 
mit  der  Herzkrankheit  nicht  annehmbar  erscheint.  Zwei  Individuen  zählteo 
noch  nicht  20  Jahr.  Ob  unter  diesen  Verhältnissen  ein  bestimmter  Zu- 
sammenhang stattfinde  und  welcher  Axt  er  sei,  müssen  weitere  Beobach- 
tungen und  Untersuchungen  lehren 


Zweite«  Kapitel 

Entzündungen  des  Herzens  und  seiner  Bekleidoogent 

Karditis.    Perikarditis.    Endokarditis. 

Prolegomena. 

Ueber  Entzündung  der  Muskelsubstanz  des  Herzens  läset  sieh  eigent- 
lich nur  sagen,  was  wir  davon  nicht  wissen;  denn  in  der  That  sind 
die  für  Karditis  von  den  Schriftstellern  aufgeführten  Erscheinungen  keine 
anderen,  als  die,  unter  welchen  die  Entzündungen  der  inneren  und  ausser« 


*)  LUd.  m*d.  1857.    No.  112. 
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Bekleidung  des  Herzens  auftreten.  Dass  in  dieser  Beziehung  den  älteren 
Aerzten  die  Annahme  einer  Herzmuskelentzündung  nahe  hg,  ist  begreiflich, 
weil  m  vorzugsweis  nach  den  Symptomen  urlheil teo,  während  die  neuere 
Vervollkommnung  der  physikalischen  Untersuchungsmethode  uns  zugleich  eine 
Zeichenlehre  an  die  Hand  gibt,  die  eine  exakte  und  bis  ins  Detail  gehende 
Ergründung,  ich  möchte  sagen:  an  Ort  und  Stelle  gestattet. 

Dass  überhaupt  eine  Myokarditis  vorkomme,  will  ich  nicht  leugnen, 
aber  unmöglich  erscheint  mir  ihr  solitäres  Vorkommen,  vielmehr  ist  anzu- 
nehmen, dass  sie,  die  Entzündung  der  Muskelsubstanz,  allemal  ausgebe  ent- 
weder von  einer  Perikarditis  oder,  was  wohl  der  häufigere  Fall,  von  einer 
Endokarditis,  in  der  Weise  nämlich,  dass  zunächst  die  fragliche  Krankheit 
(als  Perikarditis  oder)  als  Endokarditis  auftritt,  gleichzeitig  aber  eine  starke 
Hyperämie  der  Herzmuskelsubstanz  mit  sich  fuhrt,  die  Hyperämie  bleiben 
oder  in  wirkliche  Entzündung  übergehen  kann. 

Diese  in  statu  quo  verbleibende  oder  zur  Entzündung  anwichsende  Hy- 
perämie der  Muskelsubstanz  zu  diagnosticiren,  scheint  bis  jetzt  ausserhalb 
der  Grenzen  selbst  einer  exakten  physikalischen  Untersuchungsfähigkeit  zu 
liegen.  Therapeutisch  wird  glücklicherweise  kein  Abbruch  dadurch  bedingt, 
dran  die  Karditis  würde  dasselbe  Verfahren,  wie  die  Endokarditis  verlangen. 


Endokarditis  und  Perikarditis  sind  nach  den  bekannten  Merkmalen  unter- 
scheidbar; aber  es  kommen  auch  Fälle  vor,  wo  mehrweniger  gemischt  die 
Symptome  und  Zeichen  beider  vorhanden  sind.  Dann  am  ehesten  ist  auf 
ein  MHergriffensein  der  Muskelsubstanz  (Hyperämie)  zu  schliessen. 

Die  Behandlung  beider  Zustände  ist  wesentlich  dieselbe.  Was  etwa 
einen  Unterschied  bedingen  würde:  der  Ausgang  der  Perikarditis  in  Eflusion, 
kann  dabei  nicht  in  Betracht  kommen;  denn  die  Behandlung  der  Ausgänge 
von  Krankheiten  ist  ja  nie  identisch  mit  jener  während  ihres  Verlaufe. 

Indem  ich  der  sog.  Herzbeutelwassersucht  separat  gedenken  werde, 
ziehe  ich  es  vor,  die  Behandlung  der  genannten  beiden  Zustände,  um  nicht 
reinen  Wiederholungen  dienen  zu  müssen,  zusammen  abzuhandeln.  Die  Be- 
rechtigung dazu  ist  um  so  natürlicher,  weil  die  Entzündung  der  einen 
Membran  nie  ohne  Reizung  der  anderen  verläuft,  und  namentlich  nach  Ver- 
bältniss  des  Vorkommens  überhaupt  eine  Endoperikarditis  keine  gar  seltene 
Erscheinung  ist 
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Behandlung  der  Endo-  md  Perikardial. 

(Endoperikardilis.) 

1.    Akute  Form. 

Unter  den  akut -entzündlichen  Herzaffektionen  ist  es  ganz  insonderheit 
die  Endokarditis,  deren  frühzeitige  umsichtige  Behandlung  von  grössler  Be- 
deutung für  das  spätere  Wohlsein  der  daran  Leidenden  gelten  muss,  denn 
sehr  leicht  kann  es  geschehen,  dass,  wenn  die  Krankheit  nachlässig  be- 
handelt wird,  etwa  ein  Zustand  von  schleichender,  kaum  sich  verralhender 
Hyperämie  eine  Zeitlang  zurückbleibt,  jetzt  der  Grund  zu  späteren  organischen 
Veränderungen  des  Herzens  gelegt  wird.  Diese  Veränderungen  können  ver- 
schiedener Art  sein,  bestehen  aber  meistens  in  Erweichung  des  Muskel- 
gewebes in  dem  einen  oder  anderen  Grade,  und  dieser  Zustand  von  Er- 
weichung mit  Verlust  der  Kontraktilität  wird  die  Ursache  zur  demnächstigen 
Entstehung  einer  (partiellen  oder  weiter  verbreiteten)  Dilatation.  Auf  diese 
Weise  bilden  sich  die  voa  Rokitansky  so  exakt  beschriebenen  wirklichen 
Aneurysmen  des  Herzens4). 

Es  handelt  sich  also,  wie  gesagt,  in  der  Behandking  der  akwten  Pe- 
rikarditis und  besonders  der  Endokarditis  darum ,  gleich  Anfangs  zweck* 
massig  einzuschreiten;  aber  eben  in  Betreff  dessen,  was  hier  auf  Zweck- 
mässigkeit den  ersten  Anspruch  machen  darf,  haben  wir  bisher  immer  ooch 
eine  offene  Frage  gehabt;  denn  wenn  auch  alle  besseren  Aerate  darin  über- 
einstimmen, dass  die  Antiphlogose  den  richtigen  Beilweg  bezeichne,  so 
weichen  sie  doch  darin  wieder  mehrweniger  stark  von  einander  ab,  dass 
sie  die  Ausführung  des  antiphlogistischen  Kurverfahrens  sehr  variiren. 

Die  Punkte,  die  ich  einer  näheren  Würdigung  empfehlen  zu  müssen 
glaube,  bevor  ein  bestimmtes  Urtheil  über  den  Werth  der  Blutentziebungeo 
und  anderer  antiphlogistischer  Mittel  abgegeben  wird,  sind  die  folgenden. 

Man  bedenke  zunächst,  dass  die  früheren  Empfehlungen  starker  Blut- 
entziehungen (Bouilland,  Kreysig,  Trecourt  u.  a.  von  denen  letzterer  sogar 
so  weit  sich  verirren  konnte,  dass  er  bisweilen  am  ersten  Tage  alle  2  Stunden 
zur  Ader  liess)  grösstentheils  von  dem  vagen  Begriff  „allgemeiner  Herzent- 
zündung4' ausgingen,  dass  neben  der  Unsicherheit  des  diagnostischen  Er- 
kennens  gemeinhin  die  „Herzentzündung**  in  die  Kategorie  der  gewöhnlichen 
zu  jener  Zeit  mit  starken  Blutentziehungen  behandelten  Entzündungen  ver- 
wiesen wurde,  und  man  apriorisch  ausserdem  die  Vorstellung  hatte,  dass 


*)  Cf.  Mercier,  Bull,  de  la  Soc  anatom.  pour.    1835.  p.  19. 
Rev.  möd.  1835.  T.  IV.  p.  203. 
Gaz.  m6d.  de  Par.  1857.  No.  32.  33.  38.  40. 
F.  JL  Aran,  Lud.  med.  1857.  No.  118.  119.  123. 
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mt  „Eeteüadung"  im  Centrum  der  KreiaJabfoorgane  wegep  itoer  grossen 
SeOhriiefakeit  jedenfalls  sofort  durch  stark«  DepleUon  unterdrückt  werden 
müsse. 

Man  hatte  noch  nicht  beobachtet,  dass  die  Endokarditis  im  Vergleich 
sur  Perikarditis  eine  seltene  Krankheit  ist,  man  wusste  nicht,  das*  die 
uoendlich  häufig  vorkommenden  (rheumatischen)  Perikarditen,  ob  sie  gleich 
oA  mehrweniger  tumuKuarisch  auftreten,  doch  häufig  ohne  weiteres  Z*itfmn 
bei  einfachem,  ruhigem  und  warmem  Verhalten  unter  Beobachtung  zweck- 
mässiger Diät  spontan  sich  wieder  verlieren,  oft  sogar  wiederkehren  kennen, 
am  abermals  in  derselben  Weise  zu  verschwinden. 

Man  erwäge  ferner,  was  sich  hier  anscfcliesst»  dass  gewiss  nicht  «e^ea 
direkte  diagnostische  Irrthümer  vorgekommen  sind,  so  nämlich,  da#s  eine 
entzfindliche  Herzaffektion  angenommen  wurde,  wo  überhaupt  keipe  vorhanden 
war;  denn  es  kommt  keineswegs  selten  vor,  dass  namentlich  Broncbenent- 
zünduqgen  in  hohem  Grade  eine  reflektirte  Herzaffektion  hervorrufen,  dass 
es  auf  den  ersten  Blick  den  Anschein  gewinnt,  als  wäre  ein  Herzleiden  die 
Hauptkrankheit  und  bronchitiscbe  Beizung  nur  eine  sekundäre  Erscheinung. 
Dies  habe  ich  nie  deutlicher  als  bei  Lungenscbwindsfichligeo  beobachtet, 
wodurch  ich  gierst  auf  das  Vorkommen  der  resp.  Erscheinung  auch  bei 
sonst  Gesunden  aufmerksam  gemacht  wurde. 

Dass  in  dergleichen  Fällen  starke  Bluteatziehungen  alsbald  den  Erfolg 
haben,  der  ihnen  von  ihren  Gönnern  vindicirt  worden,  lässt  sich,  von  den 
sonstigen  Folgen  abgesehen,  glauben,  weil  nämlich  die  (reine  oder  tuber- 
kulöse etc.)  Bronchitis  dadurch  bekämpft  wurde* 


Ein  Umstand  endlich,  dem  ich  in  Hinsicht  auf  die  Beurtheilung  der 
Blutentziehungsmelhode  ein  nicht  unbedeutendes  Gewicht  beilegen  möchte, 
ist  dieser,  dass  primäre  akut -entzündliche  Herzaffektionen  in  der  weitaus 
überwiegenden  Zahl  der  Fälle  rheumatischen  Ursprungs  sind.  Wenn  man 
mir  darauf  achten  will,  kann  man  leichte  rheumatische  Affektionen  des 
Herzbeutels  tagtäglich  bei  Gelegenheit  sogenannter  Erkältungen  beobachten. 
Sie  werden  selten  so  bedeutend,  dass  ausser  der  Behandlung  der  Erhal- 
tungszustände im  Allgemeinen  auch  noch  besondere  Massnahmen  erforderlich 
würden.  Aber  es  verläuft  wohl  selten  ein  Rheumatismus  stärkeren  Grades 
ohne  gleichzeitige  Betheiligung  des  Herzens,  namentlich  können  die  heftigsten 
endo-  und  perikardialen  Hyperämien  beim  akuten  Rheuma  (Gelenkrheuma- 
tismus) auftreten,  in  einer  anderen  ziemlich  ausgedehnten  Reihe  von  Fällen 
ist  die  Endo-  oder  Perikarditis  die  einzige  örtliche  Manifestation  der  durch 
starkes  (rheumatisches)  Fieber  charakterisirten  Allgemeinaflektion. 
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Die  wichtige  Rolle»  welche  des  rheumatische  Element  m  ä&ä  phb» 
gwüschen  Affektionen  des  Herzens  spielt,  sollte  nach  meinem  Bafsrhakea 
io  Bezug  auf  die 

Blutentziehungen 

schon  aus  allgemeinen  Gründen  zu  einiger  Toracht  auffordern,  denn  es  ist 
ja  eine  vielseitig  konstatirte  Erfahrungssache,  dass  entzündlich-rheumatische 
Krankheilen  nicht  in  demselben  Maasse ,  wie  anderartige  Entzündungen 
gleichen  Grades  von  Blutentziehungen  beeinflusst  werden. 

Wie  ich  überhaupt  glaube,  dass  die  Therapie  der  Endo-  und  Peri- 
karditis deshalb  einem  Theile  nach,  mehr  als  man  erwarten  sollte,  schwankt 
und  unsicher  ist,  weil  man  die  häufigste  Ursache  derselben,  die  rheuma- 
tischen Einflüsse  zu  wenig  in  Betracht  gezogen,  ebenso  glaube  ich  dies 
speziell  in  Ansehung  der  Blutentziehungen. 

Gleichwie  man  im  Beginn  eines  starken  rheumatischen  Fiebers  ohne 
hervorstechendes  bestimmtes  Lokalleiden  eine  angemessene  allgemeine  Blut- 
entziehung  für  indicirt  und  gerechtfertigt  halten  darf,  ebenso  ist  zwar  eine 
solche  unerlässlich  bei  rheumatischer  Endo-  und  Perikarditis,  seien  fie  als 
solche  einfach  oder  mit  Erscheinungen  des  allgemeinen  akuten  Rheumatis- 
mus verbunden,  ja  es  kann  sogar  nSchst  weiteren  örtlichen  Blutentziehungen 
eine  Wiederholung  der  YenSsektion  erforderlich  werden,  wenn  namentlich 
das  kranke  Individuum  robust  und  das  Fieber  heftig  ist.  Aber  warnen 
muss  man  vor  dem  Cebermaass  a  la  Bouilland  nebst  Anhängern,  wornach 
es  Regel  sein  soll,  bei  Kranken  in  den  besten  Jahren  3  —  4  Aderlässe 
von  5xij  — xvj  während  der  ersten  3 — 4  Tage  zu  machen,  und  diese  durch 
2  — 3malige  Applikation  von  25 — 30  Blutegeln  oder  Schröpfköpfen  wi 
unterstützen.  Diese  Entziehung,  nach  Bouilland  nöthigen  Falles  noch  za 
verstärken!  würde  im  Minimum  circa  3lx,  im  Maximum  Sex  (und  selbst 
noch  darüber)  betragen.  In  der  That  reichen  60  bis  110  oder  120  Unzen 
Blutverlust  hin,  sowohl  um  jede  Spur  von  Entzündung  zu  beseitigen,  als 
auch  um  den  Kranken  so  zu  schwächen,  dass  er  demnächst  die  unange- 
nehme Aufgabe  bietet,  ihn  vor  dem  Verfall  ex  anämia  zu  schützen,  ein 
Verfall,  der  gerade  hinsichtlich  der  in  Rede  stehenden  Krankheiten  um  so 
mehr  zu  fürchten  ist,  weil  das  Gentralorgan  des  Kreislaufs  selbst  der  lei- 
dende Theil  ist 

Ich  will  nicht  in  Abrede  stellen,  dass  Ausnahmefälle  vorkommen,  die 
den  Arzt  in  die  verzweifelte  Lage  versetzen,  wegen  instanlaner  dringlicher 
Gefahr  das  verzweifelte  Mittel  erschöpfender  Blutentziehungen  anzuwenden, 
aber  diese  Fälle  sind  jedenfalls  äusserst  selten,  und  möchte  es  sich  oft 
doch  auch  hinsichtlich  ihrer  fragen,  ob  nicht  auf  andere  Weise,  als  allein 
durch  Blutentziehungen,  die  gewünschte  Wirkung  zu  realisiren  gewesen  wäre. 

Debel  ist  es,  wenn  die  Herzaffektion  (als  priroSre  oder  wenigstens  vor- 
wiegend  gefährliche  Krankheit)  durch  andere  Entzündungen»   insonderheit 


et? 

durch  Bronchitis  komplicirt  wird.  Wenn  hier  mit  Bedacht  (und  namentlich 
mittels  der  örtlichen  BlutenUiefeiingeß)  ein  etwas  reichlicherer  Gebrauch  von 
der  Depletion  gemacht  wird,  so  ist  dagegen  nichts  einzuwenden. 

Uebrigens  ist,  ob  ein  rheumatischer  Ursprung  nachgewiesen  werden 
kann  oder  ob  die  Hyperämie  (Entzündung)  andere  Ursachen  hat,  immer 
dieselbe  Vorsicht  in  Betreff  der  Bhitentieeruogen  zu  beobachten,  weil  die 
Erfahrung  lehrt,  dass  die  Ueberschreitung  des  rationellen  Maeesee  von  den 
ichwersten  8cbwächesufäHen  gefolgt  sein  kann. 

Dies  gilt  naturlich  insonderheit  von  bejahrten  Subjekten  und  solchen, 
die  an  sich  schwach  und  nervös  sind,  wie  denn  Wakhe  mit  Recht  auf 
die  Gefchr  der  antiphlogistischen  Behandlung  solcher  Individuen  aufmerksam 
macht,  die  am  Veitstanz  leiden. 


Ein  treffliches-  Mittel,  die  Wirkung  der  Blutentziehungen  in  jener 
Minderzahl  von  Fällen,  wo  die  rheumatische  Färbung  gering  oder  überhaupt 
die  Hyperämie  von  Rheumatismus  nicht  abhängig  ist,  zu  unterstützen  und 
ein  gewagtes  Plus  derselben  überflüssig  zu  machen,  bietet  sich  dar  in  der 

Anwendung  der  Kälte. 

R.  Köhler  (1.  c.  S.  504)  meint,  die  Kälte  sei  nach  und  neben  den 
Blutentziehungen  sehr  forderlich,  um  heftige  Schmerzen,  Herzbangigkeiten 
und  Palpitaüonen  zu  beschwichtigen;  ja,  sie  ist  dazu  forderlich,  aber  nur 
aus  dem  einfachen  Grunde,  weil  sie  zu  noch  mehrem  förderlich  ist,  näm- 
lich dazu,  die  Ursachen  dieser  Symptome,  die  Hyperämie  und  das  beglei- 
tende Fieber  herabzusetzen.  Namentlich  als  fiebermässigendes  Mittel  besitzt 
die  Hydrotherapie  in  der  Kälte  ein  vorzügliches  Agens,  der  Puls  kann  bis 
unter  das  Normalmaass  dabei  herabgehen,  und  in  sofern  gebietet  die  An- 
wendung der  Kälte  sogar  Vorsicht,  damit  nicht,  ähnlich  wie  durch  Blutent- 
ziehungen, eine  allzu  schwächende  Einwirkung  auf  Herz  und  Kreislauf  aus- 
geübt werde. 

Man  kann  die  Kälte  lediglich  örtlich  in  Form  von  Eisblasen  oder  mit- 
tels der  antiphlogistischen  Tücher  anwenden.  Wo  nölhig,  lassen  sich  ganz 
zweckmässig  beide  Encheiresen  vereinigen. 

Unter  den  Franzosen  ist  es  vorzugsweis  Gendrin,  der  dem  Mittel  die 
gebührende  Würdigung  gezollt  hat  Unter  den  Deutschen  finden  wir  (ab- 
gesehen von  den  exklusiven  Verehrern  des  kalten  Wassers)  Pfeufer,  der 
der  örtlichen  Anwendung  derselben  günstig  gestimmt  ist.  Dabei  will  ich 
jedoch  noch  (mit  Bezug  auf  Bd.  I,  S.  186  dieses  Werks)  bemerken,  dass 
die  deutlich  ausgesprochene  rheumatische  Endo -Perikarditis  auch  bei 
Anwendung  der  örtlichen  Kältewirkung  grosse  Vorsicht  drheischt,  ein  all- 
gemeines hydro- therapeutisches  Verfahren  aber  unter  keinen  Umstän- 
den zulässt. 
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Der  Brechweinstein,  Nitrum  und  Veaikatore 

qind  fernere  Mittel,   auf  die  man  bei  richtiger  Verwendung  ein  wohlbegrüo- 
detes  Vertrauen  setzen  darf. 

Der  Tartarue  aübiatus  wird  bei  rtoumaüsdien  Ursprung  der  Krank- 
heil,  bei  Komplikation  mit  Gelenkrheumatismus  nach  voraufgeachickter  Btatr 
entziehung  zuerst  in  emetischer,  später  in  mittlerer  Dosis  und  in  Verbindung 
wi  Kali  nüricum  gegeben.  Als  Brechmittel  kann  er  in  FiUen  mit  bronchi- 
liacher  Komplikation  bisweilen  dringend  nothwendig  aein. 

Ar  an  *)  empfiehlt  aehr  gros»  Gaben  Kai.  nitric.  Wenn  die  Hyperämie 
einen  hohen  Grad  erreichte,  mögen  dieselben  allerdings  am  Orte  sein;  in 
Hinsicht  auf  minder  bedeutende  Grade  dürfte  eine  sparsamere  Verwendimg 
des  Mittels  vorzuziehen  sein,  damit  die  Plaeticität  des  Blutes  nicht  xa  sehr 
herabgesetzt  werde. 

Die  Verbindung  mit  mittleren  oder  kleinen  Gaben  des  Brecbweinstens 
habe  ich  mehrfach  nützlich  befunden,  indem  darauf  eine  Knderode,  will- 
kommene Hautbethätigung  erfolgte.  Diese  kann  man  ausserdem  zweckmässig 
durch  kleine  Dosen  Pulv.  Doweri  fördern. 

Wenn  nun  durch  die  bisher  erwähnten  Mittel  die  Heiligkeit  der  Krank- 
heit beschwichtigt,  das  Fieber  ermässigt  ist,  säume  man  nicht,  nachträglich 
sogenannte  flüchtige  Vesikatore  anzuwenden,  die  so  viel  als  möglich,  6  bis 
8mal  wiederholt,  ihre  Applikationsstelle  wechseln  müssen.  Sie  leisten  vor- 
zügliche Dienste,  sowohl  gegen  zurückgebliebene  Schmerzhaftigkeit  in  der 
Herzgegend,  als  namentlich  gegen  stattfindende  oder  bereits  stattgehabte 
Serumeffusion. 

Von  den  im  Uebrigen  noch  empfohlenen  Mitteln  kommen  hauptsächlich 
nur  die  Narkotica  in  Betracht  und  unter  diesen  im  Ganzen  wohl  mit  Recht 
vorzugsweis  die  Opiate.  Die  alte  überkommene  Verwendungsregel  lautet 
zwar:  man  solle  Opium  erst,  wenn  die  Entzündung  gebrochen  sei,  ver- 
ordnen. Man  lasse  sich  indess  dadurch  nicht  abhalten,  das  Mittel  auch  bei 
noch  bestehender  entzündlicher  Irritation  zu  Hülfe  zu  nehmen,  sobald  ein 
höherer  Grad  der  selten  oder  nie  ganz  fehlenden  nervösen  Aufregung  vor- 
handen ist.  Indem  das  Opium  diese  beschwichtigt,  wirkt  es  direkt  anti- 
phlogistisch. 

Vom  Kalomel  (und  den  Einreibungen  der  grauen  Salbe)  habe  ich 
nie  die  günstigen  Erfolge  gesehen,   von  denen  andere  Beobachter»  nament- 


*)  Man.  prat  des  malad,  du  coeur.  p.  101. 


619 

Mi  ttafo  berichte  1).    Ich  halte  to  Allgemeinen  das  Hitrum  Ar  zweck- 
mässiger. 

Einzelne»  z.  B.  JTrouse*),  beben  letzteres  m  Verbindung  mit  der  Di- 
gitalis  gegeben;  äiofcl  unzweckmisaig  tielleicht,  wenn  der  Hetzstoss  sehr 
heftig  ist;  sonst  aber  möchte  Vorsicht  zu  empfehlen  sein,  da  es  geschehen 
kann,  dass  der  Pingerhut  im  Verein  mit  dem  übrigen  antiphlogistischen 
Verfahren  eine  repente  ausserordentliche  Schwäche  hervorruft. 


Der  RöckblicE  auf  die  Praxis 

zeigt  uns  als  allgemeine  Andeutung  der  obherrscbenden  therapeutischen  Un- 
klarheit ein  buntes  Gemisch  der  verschiedensten  Ordinationen. 

Durrant  (Gaz.  des  Höp.  1844.  No.  15)  behandelte  die  Endo-  Peri- 
karditis, komplicirt  durch  Gelenkrheumatismus  mit  starken  allgemeinen  und 
örtlichen  Blutentziebungen.  Er  liess  an  einem  Tage  sogar  3  Aderlässe 
machen.  Daneben  gab  er  Kalomel,  anfänglich  in  purgirenden  Dosen,  dann 
in  gebrochenen  Gaben.  Entslanden  dann  in  Folge  der  übermässigen 
Schwächung  abnorme  Herzgeräusche,  wie  sie  bei  Anämie  vorkommen,  so 
lies«  er  Jodkali  mit  TincL  Digitalis  nehmen.  Was  man  aus  diesem  Verfahren 
lernen  kann,  ist  lediglich»  dass  man  nicht  so  verfahren  soll. 

Ungefähr  eben  so  belehrend  ist  die  StiebeFsche  Therapie  3).  Stiebel 
hält  starke  Depletionen  durch  Aderlässe  für  wesentlich,  meint  aber  zugleich, 
dass  gleich  nach  diesen  recht  fiücbtjge  Reizmittel  (Wein,  Rampher,  Napb- 
tben)  gereicht  werden  müssten  (die  natürlich  den  angerichteten  Schaden 
wieder  gutmachen,  die  tief  gesunkene  organische  Eneigie  wieder  anlachen 
sollen)  I 

Hocken4)  räth  sogar,  bei  jedem  Gelenkrheumatismus  durch  einen 
Aderlass  bis  zur  beginnenden  Ohnmacht  und  durch  Kalomel  (5 — 6  Dosen) 
zu  gr.  x  c.  Op.  gr.  ß  der  Endo-  und  Perikarditis  vorzubeugen.  Wenn  nicht 
jede  der  in  Zwischenräumen  von  10—12  Stunden  zu  nehmenden  Dosen 
Kalomel  durchschlägt,  soll  durch  Ol.  Ricini  nachgeholfen  werden.  Zwischen- 
durch wird  Opium,  Pulv.  Doweri,  letzteres  zu  gr.  x  2  — 3mal  täglich  ver- 
abreicht    Beim  Auftreten  der  ersten  Zeichen  von  Herzentzündung  soll  die 


1)  Kreysig,  Krkht.  d.  Herz.    Berl.  1814. 

Buber,  De  endokartitide,  quae  epideaa.  etc.    Gron.  1819. 

2)  De  karditide  idiopathica  acuta.    Berl.  1826. 

3)  Bann.  Ann.  Bd.  III.  Hefl.  1. 

4)  Monthl.  Joum.  1842.  Septbr. 

Ct.  üb.  Antipblog.  etc.    Taylor,  Med.  Tim.  1850.  Jan. 
Craigic,  Edinb.  Journ.  1848.  Jan. 
/.  B.  WWimu,  Med.  Tim.  1845.  Mn.— Mai. 
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entsprechende  Menge  Blutegel  oder  SchtöpfkApfe  appbctri  «erden,  tri 
werde  Salivation  hervorgerufen  durch  stündliches  Nehmen  von  gr.  j  Kaknel 
m*  gr*  Vs  Opium  und  durch  Einreibungen  der  grauen  Salbe,  Sind  die 
Herzbewegungen  sehr  heftig  und  uoregelmäseig,  gr.  0  Digitalis  ait  Nünwi 
und  Antimoniuro  etc. 

» 

Einer  der  einigsten  Lobredner  des  Kalomels  ist  Beltingh*ml),  er  hält 
dasselbe  für  ein  förmliches  Specificum  gegen  Perikarditis,  während  er  die 
französischen  Aerzte  wegen  ihrer  verschwenderischen  Blutentziehungen  tadelt 
Im  Lobe  des  Kalomels  stimmen  ihm  Taylor*)  und  der  erfahrene  Gra- 
vi**) bei.  

Einen  Fall  von  Perikarditis,  der  günstig  verlief,  behandelte  Cks$*} 
mit  antiphlogistischen  Diureticis.    (Sal  aromon.,  Tart  boraxat.,  Scilla.) 

Rofer5)  beseitigte  bei  einem  jungen  Mann  von  17  Jahren  eine  akute 
Perikarditis  durch  Colchicum  mit  Digitalis  und  Etablirung  einer  in  Eiterung 
erhaltenen  Fontanelle  in  der  Herzgegend.    (Bei  akuter  Perikarditis?). 


Risdon- Bennett6)  sprach  sich  bei  Gelegenheit  eines  Vortrags  über 
Perikarditis  rheumatica  in  der  Medical- Society  zu  London  dahin  aus,  das« 
die  zum  akuten  Gelenkrheumatismus  sich  gesellende  Herzkrankheit,  weil  sie 
mit  jenem  denselben  Ursprung  habe,  auch  mit  denselben  Mitteln,  wie  er, 
behandelt  werden  müsse.  Dem  zufolge  hat  er  sein  gewöhnliches  antirhen- 
matisches  Mittel,  den  Citronensaft,  auch  gegen  die  Perikarditis  angewendet, 
4stundlich  zu  5ß,  (neben  Blutegeln,  Gegenreizen,  Kataplasmen  nnd  narko- 
tischen Stoffen)!  Als  Belege  für  die  Zweckmässigkeit  seines  Verfahrens 
bezog  er  sich  auf  4  Fälle,  die  vollkommen  dadurch  gebeilt  wurden.  (GC 
Bd.  I  S.  196  (Mitte)  ds.  Werks).  —  Uebrigens  hob  er  mit  Recht  ausser- 
dem noch  hervor,  dass  Aderlässe  undKalomel,  bis  zur  Salivation  gegeben, 
unter  den  genannten  Verhältnissen  eher  von  Nachtheil  als  Nutzen  wären. 


Unter  denselben  Verhältnissen,  bei  Komplikation  mit  Rheuma  und  Gicht 
und  rheumatischem  Ursprung  der  Perikarditis  haben  in  neuerer  Zeit  Becker7) 
und  Wittke*)  wieder  das,  auch  schon  früher  gegen  Herzkrankheiten  em- 
pfohlene Gold  in  Gebrauch  gezogen. 


1)  Dubl.  med.  Press.  1843.  No.  221. 

2)  Prov.  med.  Journ.  1843.  No.  136. 

3)  Clinic  Med.  1843. 

4)  Würt.  Cr.  Bl.  1843.  No.  42. 

5)  Ibid.  No.  28  u.  29. 

6)  Med.  Tim.  1851.  Decbr. 

7)  Pr.  V.  ZU  1851.  No.  1. 

8)  Ibidem. 


Becker  gab  in  i  Fällen  das  Aar.  praecipit  zu  gr.  ft  und  steigend  bis 
m  gr.  jj  and  rühmt  die  gute  Wirkung  desselben. 

Wittke  behauptet,  seit  1841  von  der  Anwendung  des  Aar.  praedpitat. 
(C%Udi  tu  gr.  ß  bis  gr»  j  zweimal)  in  mehren  Fällen  von  Endo-  und  Peri- 
karditis im  Gefolge  des  akuten  Gelenkrheumatismus  stets  den  gewünschten 
Erfolg  beobachtet  zu  haben.  Dabei  muss  es  indess,  von  anderem  abetrahirt, 
sehr  sonderbar  erscheinen,  dass  in  den  (ausführlich)  von  Wütke  erörterten 
FÜlen  nur  die  Herzaffektion  dem  Golde  gewichen  sein  sott,  der  Gelenk» 
rbeamatiamas  dagegen  nicht 

Wenn  nun  in  Folge  der  Anwendung  jener  erstgenannten  Mittel  die 
Hyperämie  und  etwa  schon  erfolgte  Eflusion  sip  h  zurückbiMen  and  demnächst 
die  hauptsächlichsten  Erscheinungen  ebenmässig  abnehmen,  ist  keine  weitere 
als  diätetische  und  hygienische  Behandlung  nöthig.  Die  in  Bezug  hierauf 
xu  beachtenden  allgemeinen  Vorschriften  sind  die  gewöhnlichen  und  bedürfen 
als  solche  keiner  näheren  Erörterung,  Wo  dagegen  die  Genesung  sich 
hinauszieht  und  die  Folgezustände  der  akuten  Erkrankung  sich  einzustellen 
anfangen ,  wird  das  gegen  chronische  Hyperämie  und  Serumerguss  gerichtete 
Verfahren  eingeleitet,  wovon  gleich  unten  die  Rede  sein  wird. 


Epikritisches. 


Ich  habe  schon  im  Eingange  zu  den  vorstehenden  Erörterungen  die 
Bemerkung  einfliessen  lassen,  dass  namentlich  rheumatische  Affektionen  des 
Herzbeutels  leichteren  Grades  in  zahlreichen  Fällen  kaum  Gegenstand  ärzt- 
licher Behandlung  werden,  weil  sie  bei  etwas  sorgsamerem  Verhalten  der 
Betroffenen  sich  spontan  zurückzubilden  pflegen.  Darin  liegt  ein  Wink  für 
die  Behandhing  der  endo  -  perikardialen  Hyperämien  im  Allgemeinen.  Es 
zeigen  nämlich  im  Ganzen  diese  Zustände  kein  so  grosses  Beharrungsbe- 
streben ,  als  wohl  nach  Analogie  ähnlicher  Vorkommnisse  erwartet  werden 
könnte,  was  selbst  bei  höheren  Graden  aus  dem  häufig  rasch  und  vollständig 
erfolgenden  8chwinden  ihrer  Erscheinungen  auf  eine  gleich  Anfangs  zweck- 
mässig geleitete  Behandlung  genügend  hervorgeht.  Nur,  wenn  ich  so  sagen 
darf,  misshandelt  pflegen  sie  sich  zu  protrahiren  und  chronisch  zu  werden« 

Man  treffe  also  immer  sofort  bezüglich  der  Kor  diejenigen  Vorkehrungen» 
▼on  welchen  man  in  Gemässbeit  der  individuellen  Lage  und  nach  richtig 
aufgefassten  Heilanzeigen  eine  direkte  Einwirkung  sieh  versprechen  darf,  und 
vermeide  die  ungewissen  und  Zeit  verschwendenden  Versuche  mit  Mitteln, 
denen  nichts  als  eine  einseitige  Empfehlung  zur  Seite  steht  Gerade  dadurch, 
dass  häufig  die  therapeutische  Wahl  vor  dieser  Klippe  der  Einseitigkeit  sich 
nicht  zu  bewahren   weiss,    wird  verursacht,    dass    die   Heilbemühungeo 
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scheuern.  Ist  aber  einmal  der  günstige  Zeitpunkt»  dar  Beginn  der  Krank- 
heit vorüber,  dann  freilich  bildet*  sieh  Schwierigkeiten  über  Scbwierjgluitat 
insonderheit  bei  geschwichten  Kräften  der  Patienten. 

Die  erfolgreichsten  Mittel  sind  allemal  die  im  Verhäkniss  zu  der  faton- 
sitfit  der  Krankheit  und  den  Kräften  der  Erkrankten  vorgenommenen  Blut« 
entriehungen  und  die  Verbindung  von  Tartaros  slibiatus  mit  Nferunt  in  der 
obgedaehten  Weise,  dergestalt  nämlich,  dass  jede  unüberlegte,  bei  Ben- 
krankheiten  allemal  bedenkliche  Herabsetzung  der  Kräfte  airenge  vermMen 
wird.  Was  demnächst  nach  der  Eigenartung  das  Falles  weiter  anzuwenden, 
rouss  dem  individualisirungsfähigen  Ermessen  des  Arztes  überlassen  bleibeo. 
Die  Praxis,  wenn  auch  allgemeinhüi  zur  Einfachheit  ermahnt,  hat  nebenher 
die  Aufgabe,  berat  zu  sein,  dem  jedesmaligen  Gange  der  Krankheit  sich  an* 
anpassen,  und  ist  er  irgendwie  ein  exceptioneller,  so  darf  auch  sie  eiceptie» 
■eil  zu  sein  nicht  scheuen,  indem  sie  so  viel  als  möglich  nach  ntionelkr 
Anschauung  mit  diesen  oder  jenen  ungewöhnlichen  Mitteln  Versuche  ansteüL 
Auf  diese  Weise  lässt  sich  denn  vielleicht  surrogativ  durch  Empirie  aar 
Einstellt  in  Wahrheilen  gelangen,  die  vorläufig  der  exakten  Ergründimg  un- 
zugänglich bleiben. 

Aber  das  wolle  man  immerdar  festhalten,  dass  dieserlei  Verweb« 
wesentlich  nur  eine  Nebenrolle  spielen  dürfen,  die  hauptsächlichste  Behand- 
lung dagegen  auf  diejenigen  Anzeigen  sich  stützen  muss,  die  sich  von  mehr 
oder  weniger  durchstehend  anerkannten  Grundsätzen  ableiten  lassen. 


2.    Chronische  und  sekundäre  Formen. 

Prolegomena. 

Die  Neigung  einzelner  Autoren,  gesondert  eine  chronische  (Endokarditis 
und  eine  chronische  Perikarditis  und  ausserdem  die  Herzbeutelwassersucfal 
wiederum  für  sieb  zu  betrachten  und  entsprechend  gesonderte  therapeutische 
Regeln  dafür  aufzustellen  ist  ungerechtfertigt;  es  fallen  vielmehr  klinisch  alta 
diese  Zustände  unter  einen  Gesichtspunkt 

Her  ist  kein  Fall  bekannt,  wo  das  Fehlen  der  Exsudation  n*ph  ainflr 
akuten  Perikarditis,  bei»  Uebergange  in's  Chronische  nachgewiesen  wire 
«od  ich  zweifle,  dass  dies  überhaupt  möglich  ist,  insonderheit  bei  der 
grossen  Neigung  der  Perikarditis,  schon  im  Beginne  oder  während  dtr 
nächsten  Zeit  des  Verlaub  Serumausscheidung  zu  veranlassen. 

Nicht  minder  konstant  trifft  man  in  höherem  oder  geringerem  Grad* 
diese  Neigung  im  Verlauf  jener  chronischen  Hyperämien»  welche  al*  ffkpp- 
däre  Erscheinungen  entweder  die  verschiedenartigen  JHe^ffhter  fthr.fndar* 
Krankheiten,  «ie  Morbus  Brjgblii  eUx  begleiten.. 
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Io  aH4n  diesen  und  ähnlichen  FäHen  ist  mechenisghe  oder  passive 
Hypertonie  dw  mitunter  «xacerMrende  und  neoe  PiebenwdiichAbe  veran- 
lassende, dann  wiederum  für  einige  Zeit  gteichmässig  und  so  wechselnd  (fort- 
wirkende Ursache  bedeutenderer  oder  minder  bedeutender  Eflbstaoen,  be- 
gfeetigt  ngtfrlieh  durch  die  inzwischen  veränderte  organische  Foafctions- 
flhigfce*  der  bezüglichen  Membranen. 

Die  Beziehungen  des  Rheumatismus  zu  den  hydropischen  Zuständen 
des  Herzens  sind  bis  jetzt  nicht  hinlänglich  aufgeklärt,  denn  die  Effusion 
findet  sowohl  in  Fällen  statt,  wo  er  fortbesteht,  als  in  solchen,  wo  er  die 
Gelenke  mehrweniger  verlassen  hat.  Anzunehmen,  dass  er,  wo  letzteres 
der  Fall,  oach  dem  {{anglichen  Ausdruck  auf  die  Herzhüllen  sich  geworfen 
habe,  ist  wenigsten«  voreilig,  um  nicht  zu  sagen  unmotivirL  Auch  ist  es 
andererseits  bis  jetzt  nicht  mehr  als  Vermuthung,  dass  die  bei  Gegenwart 
von  Herzbeutelwassersucht  oft  in  den  Gliedern  auftretenden  Schmerzen,  so- 
wie die  schmerzhaften  Anschwellungen  der  Fuss-  und  Handgelenke  etc. 
rheumatischer  Natur  sein  sollen.  Solche  den  rheumatischen  ähnliche  Schmer- 
len ,  oft  begleitet  von  ödematusen  Anschwellungen  kommen  auch  bei  mehren 
anderen,  besonders  den  zehrenden  und  mit  Fehlern  der  Blutmischung  ver- 
bundenen Rrankheitszuständen  vor,  und  scheinen  eben  lediglich  in  der 
Anomalie  der  Blutmischung  ihren  Grund  zu  haben.  Dass  freilich  diese 
Erscheinungen  auch  wirklich  rheumatischen  Ursprungs  sein  können,  ist 
nicht  in  Abrede  zu  stellen. 


Die  Behandlung 

der  protrahirten  und  chronisch  verlaufenden  endo-  und  perikardialen  Hype- 
rämie ist  an  sich  in  ähnlicher  Weise  dieselbe ,  wie  es  die  Behandlungsweisen 
der  akuten  Formen  beider  Zustände  mehrweniger  sind. 

Als  allgemeinste  Regel  in  Ansehung  des  einzuschlagenden  Heilweges 
nmss  gellen,  dass  man  zunächst  der  Indicatio  causalis  Rechnung  trage,  und 
deshalb  namentlich  unterscheide,  ob  die  chronische  Hyperämie  Fortsetzung 
einer  früheren  akuten  kl,  ob  sie  etwa  gleich  von  vornherein  z.  B.  bei 
schlaffen  Individuen  in  Veranlassung  minder  starker  Einwirkungen  mehr 
unvermerkt  und  schleichend  auftrat,  ohne  von  destruktiven  anderen  Krank- 
heiten abhäpgig  zu  sein,  oder  ob  letzteres  der  Fall,  in  welcher  Weise  und 
in  welchem  Grade. 

Alle  in  der  Art  sogenannter  dyskrasiecher  FiächenenUüadui§en  ,an  den 
Betihillen  vorkommenden  Hyperämien ,  bedingt  durch  Kraihbeito  but 
aaknischer  oder  entmischter  Bluibeschaffenbeit  sind  Ar  die  direkte  Therapie 
«Mähbare  Zuatäode.,  sie  könaea  allein  sympton&aÜKh  je,  nagh  der  Nitor 
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der  zu  Grunde  liegend*»  Prozesse  behandelt  werden.  Man  kann  schon 
wegen  der  gewöhnlich  dann  vorhandenen  grossen  allgemeinen  Scbwiche 
nichts  Besonderes  gegen  sie  unternehmen.  Dies  gilt  speiieU  in  Hinacht  anf 
Blulkraokheiten  insonderheit  von  den  bei  chronischer  Alkoholvergiftung  und 
skorbutischer  Dyakrasie  vorkommenden  Herzbeutelhyperämien,  worüber  ualeo 
das  Nähere.  Ebenso  lässt  sich  gegen  schleichende  Hyperämisimog  des 
Perikardiums  jm  Gefolge  von  Nierendegeneration,  von  Leberentartung  etc. 
immer  nur  nach  Haassgabe  dieser  Krankheiten  etwas  unternehmen. 


Verhältnissmässig  günstiger  gestalten  sich  die  Aussichten  in  den  übrigen 
Fällen,  obgleich  die  Heilaufgabe  oft  auch  hier  hartnäckig  die  Fähigkeit  m 
ihrer  Lösung  zu  überbieten  fortfährt. 

Vor  allem  ist  zu  warnen  vor  dem  exklusiven  Vertrauen  zu  den  Hülfen 
der  Arzneiwirkungen,  die  hier  mehr  noch  als  sonstwo  unter  ähnlichen 
Zuständen  trügerisch  sind.  Das  oberste  Prinzip,  nach  welchem  das  ganze 
Heilbestreben  eingerichtet  werden  muss,  ist  dieses,  dass  man  zunächst  den 
Umfang  und  die  Tragfähigkeit  der  zur  Zeit  noch  vorhandenen  Kräfte  einer 
genauen  Prüfung  unterziehe,  damit  man  sich  mit  Sicherheit  das  Terrain 
abstecken  könne,  auf  welchem  ohne  Gefahr  weiterer  und  leicht  gefährlich 
werdender  Schwächung  operirt  werden  kann.  Dabei  wird  man  ein  Dop- 
peltes finden.  Entweder  hat  die  Oekonomie  noch  einigermaassen  hinreichende 
Rückstärkung  und  namentlich  bat  sieb  die  Hämatogenese  noch  verhältniss- 
mässig normal  erhalten,  oder  es  findet  in  höherem  oder  geringerem  Grade 
das  Gegentheil  statt,  der  Kranke  ist  an  Kräften  bereits  heruntergekommen, 
es  hat  sich  ein  anämischer  Zustand  ausgebildet,  der  Kreislauf  ist  ohne 
Energie ,  und  dem  ganzen  organischen  Getriebe  ist  der  Ausdruck  der  Lasci- 
vilät  und  Passivität  aufgeprägt. 

Diese  pathologische  Verschiedenheit  bedingt  eine  durchschlagende  Ver- 
schiedenheit der  zu  treffenden  therapeutischen  Vorkehrungen. 

Im  ersteren  Fall,  wo  noch  zeitweis  ein  neues  Aufflackern  hyperämischer 
Erscheinungen  beobachtet  zu  werden  pflegt,  verordnet  man  eine  gdind 
antiphlogistische  Diät,  und  lässt  ausserdem  nach  Proportion  des  Kräftebe- 
standes, insonderheit  bei  überhaupt  robusteren  Subjekten  interkurrent  einige 
Blutegel  appliciren,  wendet  Ableitungen  auf  den  Darmkanal  an  und  insonder- 
heit frühzeitig  entweder  wiederholte  Vesikatore  oder  es  werden  noch  besser 
Fontanellen  oder  ein  Haarseil  etablirl.  Herzklopfen,  Beängstigung  und  ner- 
vöse Aufregung  sucht  man  durch  Opiate  (oder  andere  Narkotica)  tu  be- 
schwichtigen. Da,  wo  man  einen  maassgebiiehen  rheumatischen  Enfluss 
vermuthet,  können  überdies  Antirheumalica  versuch!  werden.  Mitunter 
gelingt  ee  auf  diuretischem  Wege  unerwartete  Erfolge  zu  erlangen.    Se  fcad 
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ich  in   einem  Fall   Nitruro  in   Verbindung  mit  Wach  bolder  äusserst 
wirksam1). 

leh  will  nichts  dagegen  einwenden,  wenn  man  auch  hier  noch  von  der 
Digitalis  Erwartungen  hegen  zu  dürfen  glaubt,  warne  aber  bestimmt  vor 
ihrer  zu  ergibigen  Anwendung,  sowie,  abgesehen  etwa  von  massigen  Ein- 
reibungen der  grauen  Salbe9),  vor  dem  Gebrauch  des  Kalomels,  wenn 
er  zu  lange  fortgesetzt  wird.  ' 

Ist  dagegen  der  Kranke  bereits  heruntergekommen  und  schwach  (der 
obige  zweite  Fall),  so  wurde  ein  lediglich  entziehendes  Verfahren,  auch  ge- 
ringeren Grades,  nur  gefährlich  werden  können,  denn  es  würde  die  vor- 
handene Schwäche  unbedingt  steigern. 

Wir  bedürfen  hier  zunächst  einer  Basis  für  unser  Handeln,  welche 
unter  so  bewandten  umständen  erst  herzustellen  freilich  mit  grossen  Schwierig- 
keiten verknüpft  ist.  Die  einzige  Hülfe,  dieselben  mit  Erfolg  zu  überwinden, 
ist  in  einer  diätetisch-hygienischen  Roboration  zu  finden.  Anstatt  der  anti- 
phlogistischen Diät  werde  eine  leicht  verdauliche,  nährende  und  ein  wenig 
reizende  Kost  verordnet,  man  lasse  den  Kranken,  wo  möglich,  reichlich 
frische  Luft  gemessen,  sei  es  durch  Aufenthalt  in  wechselnd  gut  gelüfteten 
Zimmern  oder  durch  Hinaustragen  in  den  Garten,  oder  durch  langsames 
Umherfahren  im  Freien;  gestattet  es  sein  Zustand,  so  versuche  er  selbst 
durch  Umhergehen  draussen  oder  im  Zimmer  sich  massige  Bewegung  zu 
▼erschaffen. 

Nicht  genug  kann  es  empfohlen  werden,  solche  Patienten  an  einen  aug- 
freien Platz  im  Garten  oder  auch  nur  im  Hofe  hinauszubringen,  und  ä& 
dort  möglichst  lange,  direkt  der  Sonnenwärme  ausgesetzt,  verweilen  zu 
lassen.  Solche  Sonnenbäder,  anfänglich  etwas  angreifend,  werden  oft  in 
Bälde  und  zusehends  unersetzliche  Roborantia. 

Neben  diesem  diätetisch-hygienisch  stärkenden  Verfahren,  welches  man 
noch  durch  Tonica:  Chinin  mit  einem  milden  Eisenpräparat  (Jodeisea)  etc, 
unterstützen  kann,  darf  man  dann  auf  Haut  und  Nieren  ableitende  Mittel 
versuchen,  die  ohne  dasselbe  begründete  Bedenken  erregen  müssteo. 


1)  Rc.    Inf.-Decoct.  bacc.  Innip.  (e  Jß)  £vij 

N  Tarl.  stib.  gr.  ß 
Kai.  nitric.  gjj 
Syr.  opiat.  Jjß. 
M.  S.    2slüudlicb  1  Esslöffel  voll 

2)  Ramberg  empfiehlt  zur  Bescbiänkung  der  Exsudalion  alle  halbe  bis  zwe 
Stunden  im  Umfange  eines  Achlgroschenstücks  bis  ejnes  Tbalers  in  der  Herz 
gegeod,  und  nacb  Erzeugung  einer  Blase  an  einer  neuen  Stelle  Einreibungen  einer 
Soblimatsalbe  (5j  auf  Jj  Feit)  zu  machon. 

n.      #  4o 
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Hieher  gehören  fluchtige,  öfter  wiederholte  Vesikanüen  in  der  Ben» 
gegend,  bei  einigermaassen  sich  erholenden  Kräften  Fontanellen  oder  en 
Haarseil,  bei  trockener  oder  unbelebter  Haut  warme  Bäder,  besonders 
Schwefelbäder ;  innerlich  Diuretica  (von  welchen  jedoch  die  seMrferen  roöp» 
liebst  ausgeschlossen  bleiben  müssen) ,  oft  zweckmässig  in  Verbindung  mit 
kleinen  Gaben  narkotischer  Stofle.    Eine  gute  Ordination  ist  diese: 

Rc.    Bacc.  Junip.  5ij 

Dig.  pr.  hör.  xxiv  in 
Vin.  atb.  Lag.  j 

Filtr.  Colat.  adde 
Kai.  acet.  5ij 
Vin.  Ipec.  iMv 
Laud.  Nq.  Sydenh.  3j. 
M.  S.     Davon  dreimal  am  Tage  jedesmal  so  viel  als  3  —  4  EsslöSel 
voll  zu  nehmen. 


Der  Serum-  und  Blulerguss  in  den  Herzbeutet  bei  chronischer 
Älkoholintoxicatiou   und    skorbutischer   Zersetzung   des   Bluts 

(Perikarditis  exsudatoria  sanguinolenta,  Haemoperikardiurn  scorbuticum) 

stellt  die  Vorsicht  des  Arztes  hinsichtlich  der  Wahl  der  Mittel  auf  die  Spitze. 
Es  ist  gerathen  worden,  durch  eine  präventive  allgemeine  Blutenlziehung 
und  durch  Schröpfköpfe  in  der  Herzgegend  in  Verbindung  mit  salinischen 
Abführmitteln  der  Eflusion  vorzubeugen,  wenn,  wie  bisweilen  beim  ende- 
mischen Skorbut,  ihr  baldiger  Eintritt  vorherzusehen4).  Dass  ein  derartiges 
unternehmen  wenigstens  ein  höchst  gewagtes  ist,  durfte  nicht  zu  bezweifeln 
sein.  Was  ist  schlimmer,  die  auf  den  Aderlass  bei  den  ohnebin  herunter- 
gekommenen Individuen  folgende  Schwäche  oder  die  Folgen  des  eingetretenen 
Ergusses?  Ich  meine,  man  soll,  wenn  nicht  ganz  besonders  urgirende  Auf- 
forderung zum  Gegentheil  vorliegt,  zuerst  den  Blutverlust  zu  vermeiden  und 
mit  anderen  Hülfen:  trocknen  Schröpfköpfen,  Vesikatoren  in  der  Herz- 
gegend, fluchtigen  Hautreizen  an  den  Extremitäten,  mit  scharfen  und  heissen 
Fuss-  und  Handbädern,  mit  reizenden  Waschungen  des  Körpers,  einer  Ab- 
leitung auf  den  Darm  und  mit  stärkeren  diuretischen  Mitteln  auszukommen 
suchen.  — 

Die  letzte  Hülfe ,  wenn  der  Erguss  bedeutend  ist,  so  dass  er  die  Herz- 
aktion beengt,  wenn  Puls  und  Alheinbewegungen  schwach  und  jener  unregel- 


*)  Vergl.  ausser  Samson-Himmelstiern  über  den  Skorbut  etc.: 
SeidlUx  in  necker' s  N.  Ann.  XXXII.  1835.    S.  129. 
Kyler  in  Med.  Zt.  Russl.  1847.  No.  21  —25. 
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mtoig,  diese  nahein  gehemmt  sind,  und  die  schon  beginnende  Agonie  rasch 
zuzunehmen  droht,  bietet  die  Paracenteee,  von  der  indees  unter  den  ob- 
waltenden Umständen  (Blutverderbniss  und  grosse  Schwäche)  wohl  nur 
äoseerst  selten  noch  Erfolg  zu  erwarten  ist. 

Die  weitere  Behandlung  wird  unter  Berücksichtigung  der  Skorbut-  und 
Alkoholkrankheit  theils  eine  äusserlich  wie  innerlieh  ableitende,  theila  selbst- 
verständlich eine  roborirende  sein  müssen.  (Diaetetica.  Säuren  mit  China  etc«) 


Die  gewöhnlich  sogenannte  Herzbeutelwassersucht 
(Hydrops  perikardii,  By droper ikardium) 

mag  nun  mehr  ein  flüssiger  seröser  Erguss  oder  eine  allmälige  Exsudatab- 
setzung stallfinden,  ist  nach  ähnlichen  Prinzipien  zu  behandeln«  wie  die 
Hydropsien  im  Allgemeinen. 

Diejenigen  Formen,  welche  auf  unheilbaren  organischen  Veränderungen 
am  Herzen  oder  an  den  grossen  Gelassen  beruhen,  gestatten  natürlich 
überhaupt  nur  ein  palliatives  Verfahren;  in  den  übrigen  Fällen  sind  es  die 
bekannten  Hydragoga,  namentlich  die  diurelischen ,  welche  man  vorzugsweis 
zu  berücksichtigen  hat  Ausserdem  sind  Hautreize  und  Ableitungen,  öftere 
in  kurzen  Zwischenräumen  applicirte  Vesikatore,  und  besonders  Fontanellen 
und  Haarseile  indicirt  und  nicht  selten  bei  längerer  Anwendung  von  dau- 
erndem Nutzen. 

Morand  (Rec  des  trav.  de  la  Soc.  med.  de  Dep.  dindre  et  Loire. 
1843.)  bebt  mit  einem  gewissen  Enthusiasmus  die  nach  ihm  oft  wunderbare 
Wirkung  der  fliegenden  Vesikantien  hervor.  Man  soll  sie  immer  auf  die- 
selbe Stelle,  sobald  die  Deberhäutung  wieder  zu  Stande  gekommen,  so 
lange  appliciren,  bis  das  Exsudat  völlig  resorbirt  worden.  Morand  ver- 
wendete in  einem  Falle  3,  in  einem  anderen  6  Vesikatore  in  Zeit  von  8 
Tagen  mit  dem  besten  Erfolge. 

Uebrigens  muss  ich  auch  hier  wieder  auf  die  grosse  Wichtigkeit  eines 
angemessenen  diätetisch -hygienischen  Verhaltens  nachdrücklich  aufmerksam 
machen.  Kranken,  die  unter  ungünstigen  äusseren  Verhältnissen  leben,  kalt, 
feucht  und  an  dumpfen,  schlecht  gelüfteten  und  überhaupt  schlecht  lüftbaren 
Orten  wohnen,  und  dabei  auf  quantitativ  und  namentlich  qualitativ  unge- 
nügende Kost  angewiesen  sind,  soll  der  sorgsamste  Arzt  allein  mit  Medi- 
kamenten nimmermehr  zur  Genesung  verhelfen.  In  solcher  Situation  ist 
ein  Orts-  (Wohnungs)-  Wechsel  die  Conditio  sine  qua  non,  dieser  wie 
überhaupt  eine  Veränderung  der  ganzen  Lebensweise.  Wer  die  Gelegen- 
heit gehabt,  in  der  sog.  Armenpraxis  hierüber  Erfahrungen  zu  sammeln, 
wd  mir  ex  intimo  corde  beipflichten. 

p  40» 


638 

Erweiäen  sich  endlich  alle  diätetisch -pharmazeutischen  Bemühung«« 
fruchtlos,  während  die  Effusion  zunimmt  und  das  Ergossene  mechanisch 
so  sehr  belästigt,  dass  das  Leben  augenscheinlich  nicht  erhalten  werden 
kann,  wenn  dieser  Zustand  andauert,  so  ist  selbst  in  dem  Fall,  dass  vor- 
aussichtlich (wegen  unheilbarer  organischer  Veränderungen)  eine  nachhallige 
Hülfe  nicht  davon  zu  erwarten,  die  künstliche  Eröffnung  des  Herzbeutels 
vorzunehmen. 

Die  Chirurgie  gibt  die  bezuglichen  Encheiresen  an  die  Hand.  Viel  ist 
von  dieser  Operation,  wie  schon  die  älteren  Versuche  von  Senac,  Rioland, 
Skielderup  darthun,  und  die  neueren  von  Skoda*)  und  Schuh  bestätigen, 
unter  keinen  Umständen  zu  erwarten.  (Cf.  Soldin  a.  a.  0.  S.  70).  Am 
wenigsten  dürfte  sich  Velpeau's  Vorschlag,  hier,  wie  bei  der  Bauchwasser- 
sucht, reizende,  namentlich  Jod-  Einspritzungen  zu  machen,  als  nützlich 
erweisen. 


Broeite  Unterortmung. 
Krankheiten  der  Arterien« 

Erstes  Kapitel. 

Arterienentzündung*  Arteriitis« 

Wenn  wir  die  vermeintlichen  Kenntnisse  über  diese  Krankheitsform, 
welche  auf  Vermulhungen  und  blossen  diagnostischen  Annahmen  beruhen, 
ausschliessen ,  bleibt  an  Positivem  sehr  wenig  übrig,  und  selbst  dies  zeigt 
bei  der  grossen  Mehrzahl  der  Schriftsteller  eine  solche  Identität,  als  wäre 
es  das  schriftlich  nur  vervielfachte  Diktat  aus  einem  und  demselben  Hunde. 
Dies  gilt  im  Allgemeinen  von  den  Entzündungen  der  grösseren  Arterien,  wie 
im  besonderen  von  der  Entzündung  der  Aorta. 

Wo  eine  akute  Arterienentzündung  sicher  zu  konstatiren,  kann  man  in 
Betreff  der  Behandlung  nicht  in  Zweifel  sein:  es  sind  verhällnissmässig  starke 
Venäseküonen  indicirt,  nachfolgend  bei  peripherischer  Lage  der  ergriffenen 
Gefässe  längs  ihrem  Lauf  Blutegel  in  reichlicher  Anzahl,  innerlich  Nitrura 
und  äusserlich  ausserdem  noch  Einreibungen  der  grauen  Quecksilbersalbe, 
die  indess  in  mechanischer  Hinsicht  Behutsamkeit  erheischen,  damit 
durch  sie  nicht  ein  neuer  Reiz  gesetzt  werde. 

Man  kann  auch  die  Wirkung  der  Kälte  versuchen,  und  darf  als  Maass- 
stab für   deren  Zweckmässigkeit   das  Gefühl   der  Kranken   einigermaassen 


*)  Oest.  med.  Jhrb.  Bd.  XXXIV.  u.  N.  F.  Bd.  I.    S.  304. 
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bestimmend  gelten,  so  dass  sie  waggelassen  und  statt  ihrer  die  feuchte 
Wärme  benutzt  wird,  wenn  sie  denselben  nicht  mehr  angenehm  ist. 

Die  mehrfach  empfohlenen  warmen  Bäder  als  scMiessliche  Unter- 
stützungsmittel der  Kur  sind  zweckmässig,  doch  scheint  die  Empfehlung 
Paganini's,  Narkotica,  wie  Kirschlorbeer-  oder  Bittermandelwasser  dazu 
zu  verwenden,  von  keinem  sonderlich  maassgeblicheo  Belange  zu  sein. 

Dass  ausserdem  eine  strenge  antiphlogistische  Diät  beobachtet  werden 
und  der  Kranke  sich  höchstmöglich  ruhig  verhalten  müsse,  liegt  nahe. 

Die  Folgen  der  Entzündung  bei  unerwünschtem  Ausgange,  Verseht iessung 
der  erkrankten  Arterie  und  zunehmenden  Verödung  der  unterhalb  derselben 
gelegenen  Partien,  ebenso  Eiterung  und  Brand  werden  nach  den  bekannten 
allgemeinen  Regeln  behandelt     (Gf.  Stenose  der  Arterien.) 

Ton  grosser  Wichtigkeit  würde  es  sein,  chronisch-hyperämische 
oder  entzündliche  Prozesse  an  den  Arterien  während  einer  früheren 
Periode  ihrer  Entwicklung  zu  erkennen;  denn  unzweifelhaft  sind  sie  zum 
Theil  die  Ursache  später  sich  ausbildender  aneurysmatischer  Verände- 
rungen des  Lumens,  indem  die  chronische  Hyperämie  einen  erweichungs- 
ähnlichen Zustand  von  partieller  Erschlaffung  der  Geßsswandungen  zurück - 
lässt.  Hit  dieser  chronischen  Hyperämie  fallen  die  sogenannten  atbero- 
matösen  Prozesse*)  zusammen,  jene  Auflagerungen  verschiedener  Art 
auf  die  inneren  Häute  oder  zwischen  dieselben,  und  in  nächster  Beziehung 
dazu  hat  man  sich  gleichfalls  die  chronische  Hyperämie  der  äusseren  Binde- 
stofflage der  Arterien  zu  denken,  Zustände,  wie  sie  häufig  im  höheren 
Alter  unter  den  Auspicien  der  rheumatarthritischeo  Dyskrasie  «od  überhaupt 
in  Folge  einer  herabgesetzten  Beschaffenheit  des  Blutlebent  vorkommen. 

Ich  habe  schon  bemerkt,  dass  dieserlei  Vorgänge  im  Entstehen  schwer 
erkannt  werden;  bisweilen  lassen  sich  die  davon  abhängigen  organischen 
Veränderungen  während  des  Lebens  wohl  diagnosticiren,  aber  oft  ist  es 
auch  der  Fall,  dass  die  Sektion  einen  Thatbestaod  aufdeckt,  den  man  nicht 
vermnthete. 

Soweit  haben  denn  diese  Zustände  im  Ganzen  bis  jetzt  hauptsächlich 
wir  pathologisch -anatomisches  Interesse;  obgleich  die  meisten  Lehrbücher 
auch  einen  (theoretisch-)  therapeutischen  Abschnitt  darüber  enthalten.  Die 
Behandlung  würde  die  gegen  chronische  Hyperämie,  und  speziell  gegen 
solche  aus  dyskrasischen  Ursachen  gerichtete  sein  müssen,  und  dabei  dem 
diätetisch -hygienischen  Verhalten  wohl  um  so  mehr  der  Haupttheil  der  Ein- 
wirkung zufallen,  weil  bekanntlich  mit  pharmazeutischen  Stoffen  gegen 
Koüstituüonsanomalien  wenig  auszurichten  ist 


*)  Cf.  unL  v.  a.  einen  interessanten  Fall  in:  Oest.  Ztschr.  für  prakt.  Beilk. 
1857.  No.  37. 
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Zweites  Kapitel. 

LiuneiverSoderoDgeB  an  den  Arterien. 

L  AnenryimeiL 

Die  Behandlung  der  Aneurysmen  war  von  jeher  und  wohl  nicht  mit 
Unrecht  mehr  Gegenstand  der  Chirurgie  als  der  Therapie,  selbst  in  An- 
sehung der  tiefer  nach  innen  belegenen  Arterien.  Eine  eingehende  Erörterung 
findet  sie  deshalb  hier  nicht,  ich  beschränke  mich  darauf,  von  einem 
allgemeineren  Gesichtspunkt  aus  einige  der  hauptsächlich  in  Betracht  kom- 
menden Punkte  darzulegen. 

Die  chirurgische  Behandlung 

(mit  dem  verhältnissmässig  besten  Erfolge)  erstreckt  sich  zunächst  über  aUe 
an  zugänglichen  Partien  Torkommenden  ameurysmatischen  Geschwülste.  Ihre 
Encheiresen  lehrt  die  Wundarzneikunde  und  sind  selbige  hier  im  Allgemeine« 
als  bekannt  vorauszusetzen.  Nur  über  die  Anwendung  der  Digital -Kom- 
pression, des  Knetens  und  der  Einspritzungen,  soweit  in  neuerer 
Zeil  Versuche  damit  angestellt  worden,  dürften  einige  Bemerkungen  nicht 
ohne  Interesse  sein. 

Die  Kompression  l)  mittelst  der  Finger. 

Man  hat  durchschnittlich  der  Digital -Kompression  den  Druck  durch 
Tournikets  und  Kompressorien  vorgezogen,  weil  man  nur  durch  letztere 
nachdrücklich  genug  und  mit  der  nöthigen  Beharrlichkeit  wirken  zu  könoeo 
glaubte.  (Cf.  Adolph  Bardeleben's  deutsche  Bearbeitung  von  Aug.  Vidatt 
Lehrbuch  der  Ghir.  etc.  1853.  Bd.  II.  p.  140.  Andere,  wie  Chekus  und 
Emmeriy  übergehen  stillschweigend  die  Kompression  mittelst  der  Finger.) 

Bei  solcher  Zweifelmüthigkeit  in  Betreff  des  Nutzens  dieser  Operation 
ist  es  höchst  erwünscht,  wenn  das  Material  der  Beobachtung  sich  vermehrt. 

In  neuerer  Zeit  sind  mehre  Fälle  bekannt  geworden,  die  so  Gunsten 
der  Operation  sprechen,  so  dass  Broca*)  dieselbe  ein  höchst  schälzens- 
warthes  Unterstützungsmittel  für  solche  Fälle  nennt,  wenn  mechanische 
Apparate  z.  B.  wegen  Verkrümmungen  des  resp.  Gliedes  nicht  anwendbar 


1)  VergL  Aber  neuere  Erfolge  der  Iostrumentalkompression: 

The  Lanc.  1858.  No.  U.  (A.  M.  Edwards.)  —  (Revue  de  Med  —  Chir. 
185a  No.  14.)  —  Dubl.  Quart.  Journ.  1857.  Nov.  (Geltson,  Sargint,  *f- 
bington.) 

2)  Broca,  Dt8  anävrysmes  el  de  leur  traitem.    Par.  1856.   —    Cosmos.  1858 
Lieferung  8. 
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md9  oder  die  Haut  so  empfindlich  ist,  dass  aus  diesem  Grunde  von  der 
Hasefainenwirkung  kein  Gebrauch  gemacht  werden  kann. 

Neben  Greatrex,  Colles  und  Emght  beobachtete  Vanulti  (1854  und 
und  1855)  xwei  Fälle  und  Mtchaux  (1856)  einen,  wo  die  Digital -Kom- 
pression von  entschiedenem  Erfolge  war1).  Darnach  zu  urtheilen,  darf 
man  wohl  mit  Tutschek2)  der  Ansicht  sein,  dass  dieselbe,  dazumal  bisher 
ihr  kein  Nachtheil  irgend  einer  Art  Schuld  gegeben  werden  konnte,  bis 
beute  nicht  diejenige  Ausdehnung  und  allgemeine  Anwendung  geftinden  bat, 
deren  sie  fähig  ist,  und  gleichfalls  scheint  der  genannte  Arzt  das  Richtige 
zu  treffen,  wenn  er  meint,  dass  sie  weit  öfter  zum  Ziel  geführt  haben 
würde,  wenn  die,  welche  sie  versuchten,  sie  mit  mehr  Ausdauer  und  Reget- 
massigkeit  angewendet  hätten. 

Ausserdem  ist  zu  beachten,  wenn  Broca  hervorhebt,  dass  die  Digital- 
Kompression  weniger  schmerzhaft  ist  als  die  instrumentale,  und  bei  ihrer 
selbst  nachdrücklichen  Anwendung  doch  die  Wirkung  sich  mehr  auf  die 
kranke  Arterie  beschränkt,  ohne  die  in  der  Nähe  befindlichen  Blutadern, 
Nerven  oder  die  Haut  zu  belästigen. 

Soviel  steht  vorläufig  fest,  dass  mittelst  einer  zweckentsprechenden 
Anwendung  dieser  Art  der  Kompression,  wozu  z.  B.  gehört,  dass  mehre 
sachkundige  Gehülfen  abwechselnd  ihre  Ausführung  besorgen,  bereits  mehr- 
lach Heilungen  von  Aneurysmen  beschafft  worden  sind,  die  in  der  Regel 
noch  ausserdem  rasch  zu  Stande  kommen.  Dies  geschah  auch  in  solchen 
Fällen,  wo  die  Digital -Kompression  alternirend  mit  Maschinenwirkung  zur 
Anwendung  kam. 

Das   Kneten. 

Es  ist  eine  wenn  auch  im  Ganzen  nur  selten  konstatirte  Thatsache, 
dass  Aneurysmen  spontan  heilen  können,  wenn  sich  fibrinöse  Gerinnsel  in 
dem  Sack  ablagern  oder  von  solchen  sich  einzelne  Petzchen  loslösen  und 
den  unterhalb  der  erkrankten  Partie  belegenen  Theil  des  Arterienlumens 
verstopfen. 

Darauf  fassend,  kam  W.  Fergusson*)  auf  die  Idee,  diesen  spontan  sich 
einleitenden  Prozess  dadurch  nachzuahmen,  dass  er  mit  der  Yolarfläche  des 
Daumens  auf  die  am  stärksten  prominirende  Stelle  der  Geschwulst  so  an- 
haltend einen  Druck  ausübte,  bis  alles  Blut  daraus  entfernt  und  deutlich  zu 
fühlen  war,   dass  die  entgegengesetzten  Wandungen  sich  berührten.    Jetzt 


1)  Ar.  Verneuil,   Gaz.  hebdora.  1857.   No.  44.  —   Cf.  L'Uuion  mädicale.  185a 
No.  53  und  64. 

2)  Tutschek,  Med.-chir.  Monatshefte.  1858.  Februarheft  S.  158. 

3)  L1Jn.  med.  1858.  No.  8.    Aus  d  med.-chir.  TransacU  T.  IL  Load.  1857. 
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fing  er  an,  mittelst  des  Daumens  reibende  Bewegungen  auszuführen,  womit 
dann  plötzlich  innegehalten  wurde.  Es  sollte  sich  dabei  also  ein  Fragment 
der  inneren  Ablagerungen  abtrennen  und  einen  dem  obgedachten  Vorgänge 
ähnlichen  Effekt  auslösen.  Und  wirklich  wiU  Fergusson  in  einem  solcher- 
gestalt behandelten  Fall  (31  Jan.  1852)  von  der  Verwirklichung  seiner  Ab* 
sieht  sich  überzeugt  haben. 

Kaum  hatte  er  den  Daumen  vom  Halse  des  Kranken,  bei  dem  das 
wie  eine  kleine  Orange  grosse  Aneurysma  an  der  Basis  der  rechten  Seite 
des  Halses  sich  befand,  entfernt,  als  er  die  Hand  desselben  ausserordentlich 
erblassen  und  seine  Zuge  einen  eigentümlichen  Ausdruck  annehmen  sah. 
Der  Kranke  stand  vom  Stuhl  auf  und  rief  aus:  Was  haben  Sie  gethan? 
Sie  haben  mich  trunken  gemacht!  Sein  Gang  war  wankend.  Er  musate 
sich  jetzt  in's  Bette  begeben.  Die  Pulsationen  in  der  Geschwulst  waren 
wiedergekehrt,  fehlten  aber  in  allen  unterhalb  derselben  gelegenen  Arterien. 

Fergusson  nimmt  an,  dass  ein  losgetrenntes  Stück  der  Ablagerungen 
im  Innern  des  Sackes  dessen  unlere  Oeffnung  verstopft  habe,  und  erklärt 
die  Hirnerscheinung  aus  dem  gesteigerten  Blutzufluss  zum  Kopf,  bedingt 
durch  die  gehemmte  Blutzirkulation  im  Arm.  Dass  indess  jenes  Stück  nur 
ein  kleines  gewesen  und  alsbald  weiter  in  den  Kreislauf  hineingetrieben  sein 
musste,  ging  daraus  hervor,  dass  nach  fünf  Stunden  die  Pulsationen  in  allen 
Arterien  wiedergekehrt  waren. 

Die  am  folgenden  Tage  erneuerte  Prozedur  soll  denselben  Erfolg  ge- 
habt haben. 

Der  Kranke  reiste  später  in  seine  Heimath  zurück,  nachdem  (im  Ganzen 
seit  8  Wochen  nach  der  ersten  Operation  mittelst  Knetens)  die  Geschwulst 
sich  viel  verkleinert  hatte  und  die  Pulsationen  in  ihr  sehr  schwach  ge- 
worden waren.  Auch  war  der  Unterschied  in  der  Stärke  des  Pulses  an 
beiden  Radialarterien  nur  sehr  gering. 

Es  verging  längere  Zeil  ohne  fernere  sonderliche  Veränderung  (laut 
Bericht  des  weiter  behandelnden  Arztes). 

Am  19.  September  wurde  berichtet,  der  Kranke  sei  seit  14  Tagen 
sehr  leidend.  Fieber,  belegte  Zunge,  rother  sedimenlirender  Urin,  aofall- 
weis  unregelmässig  auftretende  Schmerzen,  welche  sich  über  den  Hals,  die 
Brust  und  Schulter  ausbreiteten  und  von  letzterer  ausgingen.  Dieselben 
wurden  durch  Druck  und  Bewegung  des  Arms  nicht  angeregt,  und  ebenso- 
wenig durch  Kompression  des  Aneurysma  hervorgerufen. 

Der  Kranke  magerte  ab  und  starb  bald  nach  dem  letzten  Bericht  Die 
Obduction  wies  eine  Ruptur  des  Aneurysmas  nach  unten  und  hinten  nach, 
und  schien  hier  der  Plexus  axillaris  einen  Theil  des  aneurysmatischen  Sackes 
zu  bilden.  In  seinem  Innern  war  der  Sack  mit  älteren  festen  Fibrin- Ge- 
rinnseh und  mit  einem  frischen  Koagulum  ausgefüllt.    Die  Art  axillaris  war 
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fest  oblilerirt.  Die  Geschwulst  hatte  in  ihrer  ganzen  Ausdehnung  mit  Nerven 
and  umgebendem  Zeilgewebe  ungefähr  die  Grösse  eines  Hühnerers. 

Fergimon  meint,  dass  ohne  diese  unglückliche  Ruptur  alle  Bedingungen 
xu  einer  endlichen  Heilung  vorhanden  gewesen.  Aber  sollte  es  nicht  viel- 
lacht zu  vermuthen  sein,  dass  eben  die  Knetung  selbst  wegen  etwa  zu 
gewaltsam  oder  zu  oft  vorgenommener  Reibungen  die  Ursache  des  Risses 
geworden? 

Im  April  1853  kam  den  genannten  Arzt  ein  zweiter  Fall  von  Aneu- 
rysma (der  Subclavia  dextra)  zur  Behandlung,  in  welchem  er  gleichfalls 
seine  Knetungsmetbode  zur  Ausführung  brachte.  Der  Erfolg  soll  dieser  ge* 
wesen  sein,  dass  im  August  1855,  wo  der  Patient  (Matrose)  sich  wieder 
zur  Untersuchung  stellte,  die  Geschwulst  vollkommen  verschwunden,  keine 
Spur  mehr  von  ihr  aufzufinden,  und  im  Uebrigen  nichts  Abnormes  (als 
etwaige  Folge)  zu  entdecken  war. 


Von  diesen  beiden  Fällen  ist  der  Ausgang  des  zweiten  nach  Obigem 
der  beachtungswertheste,  jedoch  auch  der  erste  in  mehrfacher  Hinsicht  lehr- 
reich. Es  scheint,  als  wenn  die  anzustellenden  Reibungen  eine  besondere 
Vorsicht  verlangen,  damit  weder  direkt  mechanisch  zu  stark  eingewirkt, 
noch  dadurch  sekundär  Nachlheil  bedingt  werde,  dass  vielleicht  schleichende 
Hyperämie  und  deren  Folgen  sich  einfinden.  Im  Uebrigen  lässt  sich,  wenn 
auch  die  zu  Grunde  liegende  Idee  gerechtfertigt  erscheint,  über  das  Ver- 
fahren in  toto,  namentlich  auch  was  die  verschiedene  Wirkungsweise  der 
etwa  losgetrennten  Ablagerungspartikeln  betrifft,  kein  begründetes  Urtheil 
abgeben,  bevor  nicht  verhältnissmässig  zahlreiche  Beobachtungsresultate 
(insonderheit  auch  anatomische)  zu  Gebote  stehen. 


Die  Behandlung  der  Aneurysmen  mittelst  der  schon  von  Pavaz,  dem 
Taler,  empfohlenen,  doch  nicht  in  Aufnahme  gekommenen 

Einspritzungen  von  Eisenchlorid  (Perchlorure  de  fer) 

ist  neuerdings  wieder  von  Pavaz  dem  Sohn  in  Anregung  gebracht  und 
befürwortet  worden.  Ob  mit  besserem  Erfolge,  steht  dahin,  dürfte  aber  im 
Ganzen  zu  bezweifeln  sein.     (Cf.  L'Union  med.  1857.    No.  138-X 


Die  medizinische  Behandlung  der  Aneurysmen, 

obwohl  manchen  Veränderungen  unterworfen  und  mit  neuen  Zusätzen  ver- 
sehen, stutzte  sich  in  der  Hauptsache  bislang  immer  noch  auf  die  VaUal- 
Wttche  (und  AWertinische)  Heilmethode,  die  bekanntlich  eine  wirkliche 
Methodus  debilitans  war.    In  der  neueren  Zeit  ist  man  aber  zu  der  Ueber- 
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xeugong  doch  wenigstens  gelaugt,  dass  das  absolut  schwächende  Verbbrei 
hier  so  wenig  wie  bei  Herzhypertrophie  etc.  von  Vortbeil  seio  kam,  md 
xwar  hauptsächlich  nicht,  weil  ein  anänischer  oder  hydrinriacher  Zustand 
und  deshalb  auch  verminderte  Gerinnungsfähigkeit  des  Bluts  die  nothwendige 
Folge  davon  sein  müssen.  Eine  fernere  Folge  besonders  der  übermässigen 
Blutentziehungen  ist  eine  solche  Debilitas  nervosa,  dass  die  gefährlichste 
Schwächung  der  Energie  des  Herzens  und  der  Gefässe  üherhaupt  zu  be- 
fürchten steht.  Darnach  mag  es  beurtbeilt  werden,  wenn  Chomd  sich  für 
Aderlässe  bis  zur  Ohnmacht  ausspricht.  Dass  dadurch  die  Bildung  von 
Blutgerinnseln  im  Aneurysmasack  unterstützt  werde,  scheint  auf  einer  nicht 
stichhaltigen  theoretischen  Ansicht,  ausgehend  von  Verlangsamung  der  Btot- 
bewegung,  zu  beruhen. 

Die  Aderlässe  können,  mit  Vorsicht  und  in  massigem  Umfange  ange- 
wendet, bei  allgemeiner  Plethora,  bei  blutreicheren  Individuen  dadurch 
nutzlich  werden,  dass  sie  zeilweise  die  zu  starke  Gefässthätigkeit  herabsetzen 
und  die  dadurch  bedingten  Molesten,  resp.  Gefahren  vermeiden  helfen;  immer 
aber  bleiben  sie  nur  symptomatische  und  palliative  Mittel,  und  im  Grossen 
ist  der  Zweck,  den  man  früher  durch  sie  verwirklicht  zu  sehen  hoffte,  nur 
durch  jenes  unter  allen  solchen  Verhältnissen  universelle  Therapeuücum: 
genaueste  Normalisirung  der  Diät  und  der  gedämmten  Hygiene  einigermaassea 
zu  erreichen. 

Dieser  Zweck  kann  passend  dann -wann  durch  örtliche  Blutentziehungen 
unterstützt  werden.  Eine  fernere  Beihülfe  liefert  die  angemessene  Verwen- 
dung der  Kälte. 

Wenig  erfreulich  ist  der 

Rückblick  auf  die  Praxis, 

soweit  innerliche  Medikamente  dabei  in  Betracht  kommen.  Ich  sehe  dabei 
ab  von  der  symptomatischen  Anwendung  der  einen  oder  anderen  Mittel. 
Dahin  gehören  z.  B.  Abführmittel  in  Fällen,  wo  Verstopfung  stattfindet  oder 
bei  vorhandenen  Kongestionen  eine  ableitende  Betätigung  des  Dannkanals 
nöthig  erscheint;  dahin  gehören  verschiedene  beruhigende  und  schmerz- 
stillende Mittel,  unter  anderen  in  Fällen  auch  die  Digitalis,  wenn  gewisse 
Erscheinungen  abseilen  des  Herzens,  vielleicht  in  Abhängigkeit  von  der  Ge- 
genwart des  Aneurysmas,  Abhülfe  verlangen;  dahin  gehören  endlich  auch 
gegenwirkende  Vorkehrungen  bei  komplicirenden  Bronchen-  oder  Lungen- 
krankheiten,  beim  Eintritt  hydropischer  Zustände,  sowie  bei  Störungen  in 
den  digestiven  Organen.  Im  Uebrigen  aber  wolle  man  nicht  glauben, 
wenigstens  gegenwärtig  nicht  mehr,  dass  es  einzelne  bestimmte  Stoffe  gebe, 
von  welchen  man  eine  konkrete  Hülfe  erwarten  dürfte.  Es  ist  mit  Sicher- 
heit auf  Unkenntaiss  von  der  Natur  der  Sache  zu  schtiesseo,  wo  dergleichen 
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noch  geglaubt,  und  wo  es  auf  der  angeblichen  Basis  von  Thatsaeheo  be* 
kauplet  wird,  darf  man  mit  eben  derselben  Sicherheit  diagnostische  Irr* 
Ihümer  vermuthen;  wm  denn  diese  namentlich  bei  Verwechselungen  soge- 
nannter nervöser  Arterien-  (Abdominal-  uod  Brust-)  Pulsationen  mit  Aneurysmen 
nicht  selten  vorgekommen  sein  mögen. 

Hier  sind  insonderheit  zu  nennen  die  Empfehlungen  des  Blei'6  durch 
Lttrmec,  Dupuytren,  Hope,  Legroux,  Dusol  u.  A.,  des  Alumen  crudum 
durch  Wedermann,  ffBreyen  etc.  und  als  Methode  die  Hungerkur  und  an- 
haltende horizontale  Lage  nach  Bellingham.  (Dubl.  med.  Press.  Apr.  bis 
Juni  1848.)  Indess  weder  das  Bemühen  zu  adstringiren  kann  helfen,  noch 
die  forprte  Entleerung  des  Geßsssystems  auf  direkte  oder  indirekte  Weise; 
die  einzig  richtige  oder  approximativ  nützende  Behandlung  ist,  wenn  ich  so 
sagen  mag,  die  physiologische  und  bildet  dazu  von  Anfang  bis  zu  Ende 
ein  symptomalsches  Verfahren  den  natürlichen  Anhang. 


IL   Die  Arterien- Obliteration 

und  namentlich 

die  Verengerung  und  Verschliessung  der  Aorta 

sind  mehr  Gegenstände  der  pathologischen  Anatomie  als  der  Therapie,  weil 
letztere,  auch  wenn  die  Diagnose  möglich  war,  immer  doch  nur  eine  höchst 
palliative  Hülfe  bieten  kann.  Es  sind  symptomatisch  die  hervorstechendsten 
und  lästigsten  Symptome  zu  behandeln  und  hat  man  zu  diesem  Zweck  unter 
den  im  Vorstehenden  oft  genannten  Mitteln  zu  wählen.  Im  Uebrigen  ist 
aber  auch  hier  die  diätetische  und  hygienische  Regelung  der  Lebensweise 
die  Hauptsache. 

Eine  der  wichtigsten  Folgen  der  Arterien -Obliteration  ist  die  Er- 
weichung des  Gehirns,  worauf  wieder  in  neuester  Zeit  Trousseau  in 
Anleitung  eines  interessanten  Falles  von  Verschliessung  der  Art.  basilaris 
und  der  zum  rechtseiligen  Corpus  striatum  gehenden  Arterien  aufmerksam 
gemacht  hat 

Vergl.  L'Union  med.  1858.  No  9. 

Ueber  Aortaverengerung:   Leudet  in:  Gaz.  med.  de  Par.  1858.  No.  4. 


Anhang: 

Das  anomale  Klopfen  der  Arterien. 

(Die  Abdorainalpulsationen.) 

In  Bezug  auf  einen  grösseren  Theil  dieser  Zustände  ist,  wie  es  scheint, 
ein   nervöser  Ursprung   anzunehmen.    Bekannt  sind  z.  ß.  die  abnormen 
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Pulsationen  besonders  der  Aorta  abdominalis  bei  Hysterischen  und  Hypo- 
chondrischen. Nervös  mag  man  gleichfalls  die  in  Folge  von  anämischen 
Zuständen  vorkommenden  Pulsationen  nennen.  Nur  diejenigen  scheinen 
einer  anderen  (mechanischen)  Deutung  zu  bedürfen,  die  man  bei  allgemeiner 
und  besonders  bei  Unterleibsplethora,  bei  Gegenwart  von  Kothgeschwüteten 
und  namentlich  von  sonstigen  Tumoren  antrifft 

In  Bezug  auf  die  ersteren  Fälle  hätte  die  Therapie  gegen  die  Grund- 
anomalien im  Nervenleben  und  gegen  die  Anämie  einzuschreiten,  hinsichtlich 
der  letzteren  wären,  wo  möglich,  die  plethorischen  Zustände  zu  beseitigen, 
die  Kothballen  zu  entfernen  und  ihrer  Wiederanhäufung  vorzubeugen,  im 
Debrigen  aber  bliebe  naturlich  nur  ein  symptomatisch -palliatives  Verfahren 
übrig. 


Dritte  llnterortmung. 
Krankheiten  des  Venensystems« 

Die  Entzündung  der  Venen. 
Phlebitis. 

Es  ist  Thalsache,  dass  wenigstens  früher  in  einer  grossen  Zahl  von 
Fallen  die  Phlebitis  lediglich  aus  Vernachlässigung  der  Kranken  nach  Opera- 
tionen entstand.   Seitdem  man  namentlich  hierauf  aufmerksam  geworden,  hat 

die  prophylaktische  Behandlung 

vieles  an  Bedeutung  gewonnen.  Und  wirklich  ist  die  Prophylaxis  auch  in 
den  Fällen  von  grosser  Wichtigkeit,  wo  Indicien,  dass  wohl  Phlebitis  ent- 
stehen möchte,  mit  einiger  Wahrscheinlichkeit  nicht  vorliegen;  denn  nicht 
selten  tritt  sie  wider  alles  Erwarten  plötzlich  auf,  wo  bisher  z.  B.  die 
Granulation  eines  Amputationsstumpfes  ganz  erwünscht  von  statten  ging. 

Bei  allen  Absetzungen  von  Gliedern  müssen  sämmtliche  Venen,  nicht 
allein  die  grösseren,  sondern  auch  die  mittleren  mit  Ausnahme  vielleicht 
der  ganz  kleinen  mit  unterbunden  werden.  Hit  der  Wundfläche  des  Stumpfes 
darf  durchaus  nichts  in  Berührung  kommen,  was  'irgendwie  verunreinigen 
könnte;  dies  bezieht  sich  sowohl  auf  die  Instrumente,  wie  auf  die  sonstigen 
Requisiten,  Wasser,  Schwämme,  Verbandstücke,  und  hüte  sich  gleichfalls 
der  Operateur,  mit  ungewaschenen  Händen  zu  operiren,  wenn  er  ebenvorfaer 
vielleicht  Kranke  untersucht  hat,  die  an  Eiter ungs-  oder  gar  septischen 
Prozessen  darniederliegen. 
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Die  Wundfläche  selbst  au*ss  möglichst  reinlich  gehalten  und  mit  einem 
Verband«  versehen  werden,  der  dem  Wundsekret  hinlänglichen  Abfluss 
gestattet 

Hat  sich  bei  einem  Kranken  Phlebitis  entwickelt,  so  ist  derselbe  von 
den  übrigen,  die  an  Wunden  mit  ihm  in  demselben  Zimmer  krankliegen, 
zu  separiren.  Man  hüte  sich  um  diese  Zeit  vor  neuen  grösseren  Opera- 
tionen, und  versuche,  wie  weil  etwa  desinficirende  Räucherungen  den  zur 
Entwicklung  gelangenden  Infektionsstoff  zu  zerstören  vermögen. 


Die  Behandlung  der  ausgebrochenen  Krankheit 

sucht  sich  nach  deren  Artung  und  Verlauf  einzurichten.  Die  Artung  be- 
treffend, ist  bekannt,  dass  die  sogenannte  adhäsive  Venenentzündung  od 
unter  einer  ganz  einfachen  Behandlung  sich  zertheilt  und  günstig  endet, 
während  die  von  vornherein  zur  Suppuralion  neigende  (z.  B.  zu  Zeiten 
herrschender  Neigung  zu  pyämischen  Prozessen)  nicht  selten  alle  unsere 
noch  so  sorgfältigen  Bemühungen  scheitern  lässt. 

Unter  allen  Umständen  sind  von  sämmtlich  empfohlenen  Mitteln  Blut- 
entziehungen diejenigen,  deren  man  sich,  nachdem  für  horizontale  mög- 
lichst ruhige  Lagerung  des  leidenden  Gliedes  gesorgt  ist,  zunächst  bedient. 
Ein  Aderlass  erscheint  indess  nur  gefordert,  wenn  die  Kranken  robust  sind 
und  lebhafter  fiebern.  Sonst  genügen  nach  Verhältnis**  des  Falles  zahlreiche 
örtliche  Blutentziehungen,  die  man  meistens  zweckmässiger  durch  Blutegel 
anstellen  lässt,  als  durch  Schröpfköpfe,  weil  unter  Umständen  die  durch 
letzlere  bedingte,  wenn  auch  nur  massige  Erschütterung  des  ergriffenen 
Theils  von  Nachtheil  sein  kann.  Wenn  die  erkrankten  Venen  oberflächlich 
liegen,  so  wendet  man  die  Vorsicht  an,  dass  die  Blutegel  in  einiger  Ent- 
fernung davon  nach  aufwärts  applicirt  werden. 

Zur  weiteren  Unterstützung  empfehlen  sich  gelinde  ausgeführte  Ein- 
reibungen der  grauen  Quecksilbersalbe  in  grösserer  Ausdehnung, 
namentlich  über  die  kranke  Partie  der  Vene,  soweit  man  darüber  eine  Ver- 
mutbung  haben  kann,  hinaus,  nach  dem  Verlauf  des  gesunden  Theils  der- 
selben. Ausserdem  kalte  Umschläge,  Eis,  so  lange  der  Kranke  nicht 
unangenehm  dadurch  afficirt  wird. 

Innerlich  passen  Ableitungen  auf  den  Darmkanal,  während  zu- 
gleich eine  antiphlogistische  Diät  verordnet  wird. 

Man  hat  zum  innerlichen  Gebrauch  neben  anderen  alsbald  zu  nen- 
nenden Mitteln  vielfach  den  Brech Weinstein,  grosse  Gaben  Kalomel 
mit  und  ohne  Opium,  letzteres  auch  für  sich  in  halbgränigen  Dosen 
(2— 4mal  den  Tag)  empfohlen.  Die  Anwendung  des  Kalomel  mit  Opium 
wurde  gewissermaassen  stationär.  Ob  mit  den  genannten  Mitteln  besondere 
Vorzüge  sich  verbinden,   ist  bis  jetzt  fraglich.    Oft  allerdings  scheiden  sie 
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ihren  Zweck  erreicht  zu  haben,  oder  es  reriief  wenigstens  die  Phlebitis 
während  ihres  Gebrauchs  bis  zum  günstigen  Ende;  in  anderen  Palte»  mekt. 
Ohne  Zweifel  kann  man  deshalb  ihre  Empfehlung  nicht  hinnehmen. 

Schreitet  die  Krankheit  weiter  vor  und  ist  der  Debergang  in  Eiteroog 
zu  vermothen,  so  ist  es  nicht  rathsam,  ein  schwächendes  Verfahren,  wie 
es  von  Einigen  vorgeschlagen  worden  (wiederholte  Aderlässe:  Oruveühier, 
Dance  etc.)»  fortzusetzen.  Besteht  noch  Entzündung,  so  kann  man  freilich 
in  der  obigen  Weise  noch  eine  kurze  Zeitlang  antiphlogistisch  dagegen  ein- 
zuwirken suchen,  doch  darf  dies  nicht  zu  lange  geschehen,  weil  dann  die 
Eiterung  doch  nicht  dadurch  aufgehalten,  der  Kranke  aber  mehr  und  mehr 
geschwächt  wird. 

Inhibitiv  hat  man  jetzt  noch  zu  verfahren  gesucht  durch  Incisionen, 
Yesikantien,  durch  das  Brenneisen,  durch  die  Kompression,  Untere 
bindung  oder  Durchschneidung  der  Vene  im  Gesunden  etc.  Einzelne 
Resultate  sind  auf  diese  Weise  erzielt  worden,  aber  zu  airgemeinerer  Be- 
deutung konnte  keine  der  genannten  Encheiresen  gelangen.  Am  meisten 
Berücksichtigung  möchten  die  Incisionen,  verhältnissmässig  tief  und  nach 
der  Längenrichtung  des  Gliedes  ausgeführt,  und  demnächst  nach  Velpeau, 
Physik  und  Nonat  die  Vesikatore  verdienen.  Eisenmann  rieth,  die  Ein- 
schnitte mit  Jodtinktur  zu  ätzen,  was  ich  nicht  empfehlen  möchte.  Des- 
selben Arztes  Manier,  das  unversehrte  nicht  mit  Incisionen  behandelte 
Glied  mittelst  Ghlorwasser  zu  waschen  oder  zu  bähen,  ist  gleichfalls  ohne 
sonderliche  Nachahmung  geblieben. 

Die  beste  Anwendungsweise  der  Vesikatore  möchte  die  nach  Physik 
und  Nonat  sein.  Physik  hüllt  das  ganze  Glied  damit  ein,  nur  die  Wunde 
freilassend,  damit  diese  mit  warmen  Ueberschlägen  bedeckt  werde. 

Nonat*)  lässt  fliegende  Vesikatore  längs  des  ganzen  Laufes  der  ent- 
zündeten Vene  appliciren,  möge  nun  die  Phlebitis  in  Folge  eines  Aderlasses, 
eines  typhösen  Fiebers  oder  einer  anderen  Krankheit  entstanden  sein.  Dabei 
vermeidet  er  die  Blutentziehungen.  Bei  dieser  Behandlungsweise  sollen 
8  Fälle  von  spontaner  Phlebitis  der  untern  Extremitäten  und  4  Fälle,  wo 
die  Entzündung  auf  Venäsektionen  folgte,  günstig  verlaufen  sein,  und  zwar 
innerhalb  acht  Tagen. 

Ist  nun  der  obgedachte  Zeitpunkt,  wo  die  Eiterbildung  in  der  Vene 
oder  ihrer  bindegewebigen  Umgebung  bevorsteht  oder  beginnt,  eingetreten, 
so  säume  man  nicht,  die  feuchte  Wärme  anzuwenden,  um  die  Eiterung 
zu  fördern,  während  man  bei  bedeutender  Anschwellung  und  bei  Verdacht 
auf  Eitersammlung  in  tieferen  Heerden  zweckmässig  sofort  hinlänglich  grosse 
Incisionen  machen  kann.    Dem   sich   bildenden  Eiter  muss  beständig  ton- 


*)  L'abeille  roe*d.  5.  Nov.  1853.    No.  31. 
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reichender  Ahfluss  geschafft  werden.  Leicht  geschieht  es  unter  diesen  Ter* 
hältoissen,  dass  die  Kräfte  rasch  abnehmen  und  der  Kranke  erachtüeh 
kollabirL  Denn  vorzubeugen,  werde  eine  nach  Verhältnis  kräftige  Diät  an- 
geordnet» unterstützt  Ton  gelinden  Reizmitteln,  um  die  Verdauungslhäligkeit 
anzufachen.  Ebenso  notwendig  ist  es,  die  gewöhnlich  sich  raitemfindendß 
nervöse  Aufregung  und  anhallende  Schlaflosigkeit  zu  bekämpfen,  weil  sie  in 
hohem  Grade  Kräfte-aufreibend  wirken.  Hier  empfiehlt  sich  der  Mohnsaft 
in  vollen  abendlichen  Gaben. 


Die  Behandlung  der  eitrigen  Blutvergiftung  (der  Pyämie). 

Schon  S.  360  im  ersten  Bande  dieses  Handbuchs  ist  bemerkt  wor- 
den, dass  es  keine  spezifische,  „neutralisirende"  Mittel  gegen  pyä- 
mische  Prozesse  gibt.  Darin  liegt  das  Urtheil  über  Teissiers  Empfehlung 
des  Akonits  als  prophylaktischen  und  Heilmittels,  des  Jos.  Frank' 
sehen  Specificums:  der  Dulcamara;  ferner  des  Kreosot's  und  Terpen- 
tinöls, des  Eau  de  Luce  nach  Blandin *),  des  Liquor  Ammon.  carb. 
nach  Naumann9)  gegen  purulente  Blutinfektion,  die  ohne  Phlebitis  zu  Stande 
gekommen  ist,  zu  3ij  in  einem  starken  Chinadekokt  von  5vj,  stundlich, 
später  zweistündlich  1  Esslöffel  voll,  wobei  zum  Getränk  ein  kaller  Aufguss 
der  Dulcamara  dient)  u.  a.  m. 

Ebensowenig  von  spezifischer  Wirkung  sind  Säuren  und  Chlorprä- 
parate (Eisenmann),  Brechweinslein  in  grossen  Gaben  (Lännec, 
Balling  u.  a.),  Opium  (Eisenmann),  das  essigsaure  Ammoniak  (Cru- 
veilhier)  und  andere  Reizmittel 

Die  einzige  vernünftige  Behandlung  besteht  in  einem  symptomati- 
schen Verfahren8).  Die  hauptsächlichsten  Erscheinungen  offenbaren  sich 
an  inneren  Organen  (exsudative  Hyperämie  in  den  Lungen  und  Abscess- 
bildung  in  denselben)  oder  auf  Seiten  des  Nervensystems  (als  tiefes  Ergrif- 
fensein desselben  mit  typhösem  Charakter). 

In  beiden  Fällen  liegt  es  nahe,  was  zu  thun  ist. 

Niemand  wird  bei  Lungenhyperämie  an  Blutentziehungen  denken,  es 
wäre  denn,  dass  ganz  in  limine  des  Beginnens  einer  sehr  starken  Hyperämie 
ein  paar  Blutegel  Erleichterung  verschaffen  könnten.  Man  lasse  den  Kran- 
ken, wenn  er  nicht  in  adynamischem  Fieber  daliegt,  ein  kühles  Verhalten 
beobachten,  sorge  für  reine  Luft,  gebe  ihm  angesäuertes  kaltes  Getränk  und 
verordne   eine    höchst   leicht   verdauliche,   doch  dabei  so  viel  als  möglich 


1)  Gaz.  des  Hop.  1842.  Join.    (Alkoholische  Losung  von  Bernsteinöl,  spa- 
nischer Seife  tintf  Mekkabalsam  mit  Aetzammoniak,) 

2)  Rhein.  Monatsschr.  1847.  1  u.  2. 

3)  Cf.  Beck,  Untersuch,  u.  Stud.  im  Gebiet  d.  Chir.    Karlsruhe  1852. 

Vogel,  Canst.  Jabresber.  1847.  IH.  21. 
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nahrhafte  Kost;  denn  roboriren  kann  man  unter  solchen  Verhältnissen  fest 
nur  durch  Diaetetica.    Zu  empfehlen  sind  tägliche  warme  Bäder. 

Eine  schlimme  Komplikation  ist  Lungenödem.  Dagegen  sind  natür- 
lich ausser  raschen  Gegenreizen,  Senfteigen,  Blasenpflastern,  reuenden  Ein- 
reibungen oder  Waschungen  innerlich  die  stärkeren  Expectorantia  indicirt. 

Für  gewöhnlich  kann  man  innerlich  kaum  etwas  mit  Erfolg  verordnen. 
Das  von  Vogel  empfohlene  essigsaure  Blei  mit  rothem  Fingerhut 
erscheint  hinsichtlich  seiner  Wirkung  fraglich,  doch  mag  es,  wie  bei  ty- 
phöser Lungenhyperämie  überhaupt,  versucht  werden. 

Wo  yorzugsweis  das  Nervensystem  ergriffen  ist,  passt  weniger  das 
kühle  Verhallen,  als  Getränk  namentlich  statt  kalten  Wassers  etc.  Wein  mit 
Wasser  oder  u rivermischt  in  medizinischen  Gaben.  Ausserdem  symptomatisch 
Reizmittel  überhaupt,  und  im  Hinblick  auf  die  Blutentmischung  sind  es 
Säuren  und  Chlor,  wenn  man  will  auch  Chinin  zur  Mässigung  der 
Fröste,  zu  denen  man  empirisch  greift. 

Wo  überhaupt  unter  dem  Einfluss  der  Pyänie  örtliche  Störungen  auf- 
treten, sucht  man  bei  Berücksichtigung  des  allgemeinen  Zustandes  und  mit 
angemessener  Schonung  denselben  symptomatisch  möglichst  rasch  entgegen- 
zuwirken. 


„Anhang".    Die  sogenannte  weisse  SchenkelgeschwulsL 

Phlegmasia    alba    dolens. 

(Phlebitis  cruralis.    Cruritis.) 

Verschieden  wie  die  Ansichten  der  Schriftsteller  über  das  Wesen  dieses 
Krankheitszustandes,  sind  auch  verschieden  und  von  einander  abweichend 
die  dagegen  vorgeschlagenen  Heilarten. 

Man  hat  (abgesehen  von  der  entzündlichen  Schenkelgeschwulst  bei 
Wöchnerinnen)  hauptsächlich  zwei  Formen  der  Krankheit  zu  unterscheiden, 
wovon  die  eine  auf  wirklicher  Hyperämie  oder  Entzündung,  die  andere  auf 
der  Gegenwart  von  Blutgerinnseln  in  den  Venen  beruht 

Auch  hier  ist  die  Behandlung  lediglich  eine  symptomatische. 

1)  Gegen  die  entzündliche  Schenkelgeschwulst  wird  ähnlich  wie  gegen 
akut  verlaufende  Phlebitis  verfahren.  Da  aber  die  Schenkelgeschwulst  gleich- 
sam eine  Venenentzündung  in  vergrössertem  Haassstabe  ist,  die  häufig  die 
begleitenden  Lymphgefassnetze  mitbetheiligt,  auch,  obwohl  seltener,  als  ex- 
sudative Hyperämie  vorzugsweis  das  Bindegewebe  afficirt,  während  die  Veoeo 
selbst  mehr- weniger  frei  zu  bleiben  scheinen,  so  bedarf  zumTheii  auch  die 
therapeutische  Fürsorge  einer  gesteigerten  Präcision.  Die  bedeutende  Sen- 
sibüitäts Verletzung,   welche  in  der  Regel  bei  diesem  Leiden  zu  Tage  tritt, 
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verlangt  mit  ihrem  Hinweis  auf  die  betheiligten  Nerven  eine  besondere  Be- 
rücksichtigung. Aus  diesem  Grunde  sorge  man  also  für  höchstmögliche 
Robe,  für  sichere  ruhige  Lagerung  des  Schenkels  in  etwas  erhöhter  Rich- 
tung. Im  Uebrigtn  verfahrt  man,  wie  soeben  im  vorigen  Abschnitt  erörtert 
worden.  Erwähnen  will  ich  nur,  dass  als  äusserüches  Antiphlogisticum  die 
Kälte  hier  meistens  weniger  gut  bekommt«  als  bei  einfacher  Phlebitis,  und 
die  (namentlich  von  Fricke:  Ann.  der  chir.  Abthl.  d.  allg.  Krkh.  in  Ham- 
burg, 1848,  empfohlenen)  Skarifikationen  nur  mit  Vorsicht,  besonders 
nur  dann  angewendet  werden  dürfen,  wenn  Bindegewebs -Eiterheerde  zu 
vermuthen  sind,  bei  deren  Gegenwart  gewöhnlich  auch  die  Geschwulst  in 
stärkerem  Grade  ausgeprägt  ist  Ausserdem  erfordert  die  grössere  Schmerz- 
haftigkeit  dreistere  Dosen  der  Sedantia,  insonderheit  des  Mohnsaftes, 
wovon  Graves  auf  24  Stunden  4 — 6  Gran  verordnet 


Den  Ausgang  betreffend,  hat  man  Eiterbildung  hier  wie  bei  ge- 
wöhnlicher Venenentzündung  zu  behandeln.  In  den  Fällen,  wo  eine  günstige 
Röckbildung  des  Prozesses  zu  Stande  kommt,  der  Schenkel  aber  noch 
ödematös  geschwollen  bleibt,  ist  bei  fernerer  Beobachtung  ruhiger  Lage- 
rung unter  den  lopisch  wirkenden  Mitteln  vorzüglich  die  methodische 
Kompression  zu  empfehlen.  Eine  rasche  Abnahme  der  Schwellung  darf 
man  indess  nicht  erwarten,  da  gewöhnlich  eine  venöse  Obliteration  vor- 
handen ist  und  deshalb  erst  eine  Erweiterung  der  Kollateralvenen  sich  bilden 
raoss.  Versuchen  lässt  sich  eine  Unterstützung  der  Resolution  durch  die 
bekannten  äusserlichen  und  innerlichen  Resolventia,  allenfalls  auch  durch 
Diurelica.  Debrigens  versäume  man  jetzt  nicht,  eine  nährende  Diät  anzu- 
ordnen und,  wo  nölhig,  der  Digestion  zu  Hülfe  zu  kommen. 


2)  Cbarakterisirt  sich  die  Schenkelgeschwulst  als  Oedem,  bedingt 
durch  Blutgerinnsel  in  den  Venen,  so  sind  die  in  Gebrauch  zu  nehmenden 
Mittel  theils  die  eben,  theilsdie  schon  im  Abschnitt  von  der  Hautwasser- 
sucht genannten,  und  innerlich  verordnet  man  Sekretion -fördernde  Mittel 
Unter  den  äusserlichen  örtlichen  Hülfen  sind  die  Kompression  und  fliegende 
Blasenpflaster,  letzlere  bei  grösserer  Hartnäckigkeit  des  Hebels,  besonders 
empfehlenswert!).  Zur  Milderung  heftigerer  Schmerzen  bedient  man  sich 
äusserlich  und  innerlich  der  Narkotica*). 

Im  Debrigen  ist  man,  was  nahe  liegt,  auf  Abwarten  beschränkt  Der 
Eintritt  rascherer  Besserung  hängt  lediglich  davon  ab,  wie  bald  entweder 
die  vorhandenen  Gerinnsel  etwa  sich  lösen,  oder  wann  die  Ausbildung  des 
kollateralen  Kreislaufs  zu  Stande  kommt 


*)  Cf.  Bouchut  in  Gaz.  des  U6p.  1851.  No.  25. 
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Werte  Unterorbnimg. 
KraökheiWo  des  Systems  der  Lymphgeflsse  und  Drtseo. 

Lymphtngitis. 

Man  untersuche  zunächst,  wodurch  die  Entzündung  hervorgerufen  wurde. 
Ihren  Hauptformen  nach  ist  die  Lymphgefässentzündung  entweder  eine  ein- 
fache  oder  eine  septische.  Die  septische  Entzündung  erfordert  die 
bereits  Bd.  I.  S.  360  dieses  Werks  erörterte  Behandlung. 

Die  einfache  Lympbangitis  kann  spontan  entstehen,  was  jedoch  seltener 
vorkommt,  meistens .  begleitet  sie  anderweite  Entzündungen  als  Mkerecbei- 
nung  oder  bildet  die  Hauptkrankheit,  indem  sie  von  irgend  einer,  oft  höchst 
unbedeutenden  Verletzung,  z.  B,  einem  Nadelstich  in  den  Finger,  ausgeht 
Es  kommt  sehr  häufig  vor,  dass  Individuen  sich  irgend  eine  Kontusion, 
eine  kleine  Schnitt-  oder  Stichwunde  zuziehen,  nicht  weiter  darauf  achten, 
ihrer  gewöhnlichen  Beschäftigung  nachgehen,  und  gewöhnlich  nach  ein  paar 
Tagen  hat  sich  dann  die  Entzündung  ausgebildet.  Oft  sind  die  Leute  so 
unbegreiflich  nachlässig,  dass  sich  z.  B.  schon  ein  vollständiges  Paoarilium 
ausgebildet  hat»  während  die  Lympbgefässe  in  Form  rother  Stränge  am  Arm 
hinauflaufen,  ehe  sie  ärztliche  Hülfe  suchen.  Ich  habe  Fälle  beobachtet, 
wo  der  Daumen  oder  ein  anderer  Finger  bereits  brandig  geworden  war. 

Die  Behandlung  richtet  sich  nach  dem  Stadium,  welches  die  AfTeküoo 
erreicht  hat,  wenn  der  Arzt  gerufen  wird. 

Für  den  Anfang  passt  ein  antiphlogistisches  Verfahren,  aber  nur,  wenn 
ich  so  sagen  darf,  für  den  allerersten ,  und  wenn  ein  hoher  Grad  von  Ent- 
zündung, Schmerz  und  entzündlicher  Spannung  vorhanden  ist.  Dann  kann 
man  Blutegel  ansetzen  lassen.  Von  der  Anwendung  der  Kälte  und  melho- 
dosischer  Kompression  habe  ich  keinen  erwünschten  Erfolg  beobachten 
können:  ebensowenig  von  der  Applikation  der  Blasenpflaster.  Um  so  gün- 
stiger fend  ich  umfängliche  Einreibungen  der  grauen  Quecksilbersalbe, 
womit  man  alsbald  anhaltende  warme  Ueberschläge  verbindet 

Beachtung  verdient  es,  dass  man  auch  über  die  Stelle  der  Verwun- 
dung etc.,  wenn  eine  solche  vorhanden,  einen  warmen  Umschlag  legen  lässt. 

Innerlich  habe  ich  mit  Erfolg  meistens  Kalomel  mit  Opium  gegeben. 
Bisweilen  reicht  man  mit  einigen  Gaben  eröffnender  Mittel  aus.  Die  Diit 
sei  antiphlogistisch. 

Bilden  sich  Eiterdepots  im  Unterhautbindegewebe,  so  müssen,  während 
man  mit  warmen  Umschlägen  fortfährt,  frühzeitig  Incisionen  gemacht  werden. 

Wenn  die  Krankheit  so  weit  zurückgebildet  worden,  dass  nur  eine 
schmerzlose  ödematöse  Schwellung  zurückgeblieben,   so  kann  gegen  diese 
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jttit  die  Kompression  versucht  werdet).  Bei  einiger  Harte  derselben»  dito 
man  wohl  bei  sehr  chronischem  Verlauf  entstehen  sieht,  lägst  man  Ein- 
reibungen mit  resolvirenden  Salben»  abwechselnd  mit  warmen  UebecschMgen, 
machen.  

Meistens  schwellen  bei  der  Lympbangitis  die  benachbarten  Lymphdrüsen 
mit  an,  werden  roth,  schmerlhaft  heiss.  Die  Lymphadenitis  ist  in 
diesem  Fall  wie  in  allen  andern,  wo  sie  isolirt  entsteht,  nach  den  eben 
nd  schon  früher  erörterten  Regeln  zu  behandeln.  (Zu  vergleichen  u.  a. 
die  Behandlung  der  Drüsenentzündungen  bei  Skropbolose:  Seite  126  u.  127 
des  ersten  Bandes  dieses  Werks)  *). 


Vierte  Ortonig. 
Behandlung  der  Krankheiten  des  uropoetischen  Organsj  stems. 

Crflc  Wnterorbmmg. 
Krankheiten  der  Nieren. 

Erstes  Kapitel. 

Hypertmisch-eotzflncHiche  Prozesse. 

I   Akute  Juki  chronische  Nierenhyper&mie.    Morbus  Brightü 

(Nephritis  albuminosa  [Rayer].  Subakute  Nephritis  mit  Kystenbilduog  [Simon  io 
London].  Oedema  reoum  cum  Albuminuria  [Becquerel  u.  a.].  Steatosis  renum 
[Glugc,   Cmutatt,   Johnson,   0.  Rees,    Todd  u.  a.].    Granularentartuog   der  Niereu 

[ChrUtison]  u.  s.  w.). 

Prolegomen  a. 

Der  Morbus  Brightü  gehört  zu  den  entzündungsartigen  Krankheiten, 
ohne  aber  seinem  Wesen  nach  auf  wahrer  Entzündung  zu  berohen.  Am 
deutlichsten  spricht  sich  seine  Annäherung  an  den  Entzündungszustand  bei 
akutem  Verlauf  aus.  Aber  wo  ist  genau  Oberhaupt  zwischen  Entzündung 
md  akuter  Hyperämie  die  Grenze  zu  ziehen?  Nach  meiner  Ansicht  sollte 
man  den  Begriff  der  Entzündung  bei  der  Beurtheihing  der  Wesenheit  der 
Brightsehen  Nierenkrankheit  lieber  ganz  feilen  lassen,  and  an  dessen  Stelle 


*)  €t  B.  H.  ZeUH,  üb.  Syphil.  LympbgeftssTerhlrtttng,  Wiener  Wochenblatt 
1667.  No,  62» 
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jenen  der  akuten  oder  chronischen  Hyperämie  setzen*  dadurch  am  fugfichsten 
käme  man  zu  einer  einfachen  Erklärung  des  Ergriffenseins  beider  Nieral 
durch  den  gleichnamigen  Prozess,  während  Entzündungen  der  Nieral  beider 
Seilen  zu  den  grössten  Seltenheiten  gehören  und  überdies  bei  der  Nephritis, 
zum  Unterschiede  von  der  Brigbtschen  Hyperämie,  ebenso  selten  das  ganze 
Organparenohym  ergriffen  ist.  Der  Umstand,  dass  im  Morbus  Brighüi  Hy- 
perämie und  Ausschwitzung  beide  Nieren  befallen,  hat  freilich  bislang  keine 
genügende  Aufklärung  gefunden,  wenn  man  nicht  etwa  die  Ursache  dieser 
Erscheinung  eben  in  der  gleichzeitigen  und  gleichmässigen  schädlichen  Ein- 
wirkung auf  beide  Organe  suchen  will,  die  entweder  allgemein  von  ver- 
änderter Blutmischung  oder  des  Näheren  davon  ausgeht,  dass  küraere  oder 
längere  Zeit  hindurch  gewisse  scharfe  und  reizende  Stoffe  in  den  Organis- 
mus gelangten,  die,  wie  z.  B.  Kanthariden  und  Drastica  nachweislich  den 
Nieren  leicht  gefährlich  werden.  Dass  fast  die  gesammte  Legion  da 
Trunkenbolde  allein  oder  mit  an  Brightscher  Nierendegeneration  zu  Grunde 
geht,  wirft  ja  über  diesen  Zusammenhang  das  klarste  Licht  Hier  wirken 
alkoholische  Blutvergiftung  und  lopische  (mechanische)  Reizung  durch  über- 
mässige funktionelle  Beanspruchung  zusammen.  Doch  weitere  das  Wesen 
der  Krankheit  betreffende  Expositionen  sind  hier  nicht  am  Ort.  Es  genügt 
in  therapeutischer  Hinsicht,  die  zahlreichen  ursächlichen  Momente  der 
Krankheit  zu  kennen  und  zu  wissen,  dass  ungeachtet  der  Vielseitigkeit 
seiner  Ursachen  der  Morbus  Brighüi  doch  eine  Affektion  unitarischer  Art 
ist,  bei  der  nur  formelle  Unterschiede  hervortreten,  bald  durch  Eigen- 
tümlichkeiten der  ergriffenen  Individuen,  bald  durch  die  Art  des  Verlaufes, 
durch  variirende  Komplikationen,  durch  Aussenverhältnisse  etc.  bedingt  AU 
unilarischer  Grundcharakter  wird  hier,  soweit  darauf  zu  fussen,  akute  oder 
chronische  Hyperämie  betrachtet. 


Die  Behandlung  der  Brightschen  Krankheit, 

zu  den  undankbarsten  Aufgaben  des  Arztes  zählend,  bietet  nur  einem  kleinen 
Theile  nach  Aussicht  auf  Erfolg.  Prophylaktisch  lässt  sich  immerhin  etwas, 
und  mehr  vielleicht,  als  oll  angenommen  wird,  ausrichten.  Aber  die 
Prophylaxis  findet  leider  theils  an  äusseren  Verhältnissen,  theik  auch  ao 
der  Willeolosigkeit  der  Patienten  Gegenwirkungen,  denen  sie  nicht  gewachsen 
ist  Abgesehen  von  dem  prophylaktischen  Verfahren  (und  seiner  Ausführ- 
barkeit) reducirt  sich  die  sämmtliche  Therapie  auf  symptomatische  Hülfen. 
Unter  diesen  einigermaassen  rationell  zu  wählen,  ist  unsere  vorwiegaode 
Aufgabe. 

Frerichs  sagt  (Op.  supr.  cit  S.  221):  Wir  kennen  (aus  der  Aetiotogie) 
zur  Genüge  die  zahlreichen  Noxen,  welche  zur  Ent Wickelung  unserer  Krank- 
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hart  beitragen;  sie  meiden  zu  lassen  oder,  wo  nicht  zu  beseitigende  orga- 
nische Fehler  vorliegen,  diese  unschädlich  zu  machen,  ißt  die  Aufgabe,  welche 

Die  Prophylaxe 

zd  erfüllen  hat.  Es  wäre  also  in  dieseip  Belange  die  erste  und  Hauptbe- 
dingung zum  Glücken,  dass  eine  gesundheitsgemässe,  diätetisch -hygienisch 
geregelte  Lebensweise  vorbauen  hülfe.  Diese,  die  Reinlichhaltung  und  Pflege 
der  allgemeinen  Körperdecken,  vorteilhafte  Wohnung,  zweckmässige  Klei- 
dung, hinlängliche  und  nahrhafte  Kost  umfassend,  die  gegenteiligen  Ver- 
hältnisse, das  Darben  und  der  Mangel  aller  Art  sowie  den  unglücklichen 
Genuss  der  Spirituosen  abschliessend,  ist  in  Ansehung  der  grossen  Kreise 
der  Menschen  ein  Desiderat  und  wird  es  bleiben.  Es  wird  wenigstens  för 
die  meisten  der  Herren  Standesgenossen  überflüssig  sein,  ein  Bild  von  dem 
zum  Theil  furchtbaren  materiellen  Elend,  gesteigert  durch  die  Geissei  der 
Trunksucht,  zu  entwerfen,  welches  in  den  niederen  Schichten  der  Gesell- 
schaft herrscht.  Schon  der  blosse  Umblick  in  dieser  Region,  der  der 
Morbus  Brightii  fast  fideicommissarisch  gehört,  muss  den  Arzt  von  der 
völligen  Vergeblichkeit  einer  resp.  Prophylaxis  überzeugen.  Das  Einzige,  was 
er  hier  leisten  kann,  besteht  in  momentaner  Erleichterung  für  gewisse 
Fristen,  über  die  hinaus  es  überhaupt  keine  Hoffnung  mehr  gibt. 
An  die  prophylaktische  lehnt  sich 

Die  Kausalbehandlung, 

wenn  die  Krankheit  sich  bereits  entwickelt  und  einige  Fortschritte  gemacht 
hat,  oder  mit  ihren  ersten  Vorboten  droht,  wenn  zeitweise  Eiweiss  im  Harn 
erscheint  und  wieder  verschwindet  und  zugleich  die  Nierengegend  empfind- 
lich ist.  Die  Gegenstände  der  Kausalbehandlung  sind  dann  bald  Krankheits- 
zustände,  welche  eine  schwere  Kachexie  nach  sich  ziehen,  wie  grosse 
tuberkulöse  und  skrophulöse  Eiterungen,  typhöse,  maligne  (und  bei  Unvor- 
sichtigkeit auch  sonst  gutartige)  exanlhematische  Prozesse,  die  Cholerapro- 
zesse etc. ,  bald  Strukturfehler  des  Herzens  oder  der  Leber,  bald  auch 
Schwangerschaft  und  die  nachfolgenden  Vorgänge.  Immer  allerdings  ist 
die  Aussicht,  diese  zu  Grunde  liegenden  Zustände  mit  Erfolg  zu  behandeln, 
eine  geringe,  in  manchen  Fällen  selbst  gar  keine,  indess  die  Versuche  dazu 
sind  anzustellen. 

Die  kausale  und  prophylaktische  Behandlung  gehen  hier  Hand  in  Hand 
•od  sind  öfter  eine  und  dieselbe. 

Wenn  bei  einer  Schwangeren,  um  diesen  Fall  hier  hervorzuheben, 
Morbus  Brightii  zu  befürchten  ist,  so  hat  man  bei  Vermeidung  der  geflhr- 
ttcheo  allgemeinen  Blutentziehungen  für  möglichst  kräftige  Ernährung  und 
&o  auch  datier  zu  sorgen,  dass  etwa  bestehende  Hindernisse,  wie  katarrba- 
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liscbe  oder  andere  Störungen  der  Verdauung,  anhaltende  SüAlonrngelinfeiig- 
keiten  etc.  beseitigt  werden.  Dm  aber  auch  durch  Hinwegräiusaig  der 
mechanischen  Hindernisse,  die  die  Brightsche  Krankheit  bedingen  könnt«, 
vorbauend  zu  wirken,  hat  man  die  künstliche  Frühgeburt  vorgeschla- 
gen. (Vergl.  Lange,  Froriep's  Notizeq.  Bd.  IV.  1857.  Na  22).  Sie 
dürfte  indes*  eher  als  Heilmittel,  denn  als  Prophylakticum  zu  be- 
trachten sein,  und  zwar  in  den  Fällen,  wo  wegen  bereits  in  hohem  Grade 
vorhandener  Höhleowasaersqcbt  das  Leben  der  Schwangeren  direkt  bedroht  ist 


Von  der  höchsten  Bedeutung  in  therapeutischer  Hinsiebt  ist  die  Periode 
der  Krankheit,  wo 

Die  Behandlung  des  örtlichen  Prozesses 

noch  Aussicht  auf  Erfolg  bietet,  und  zwar  umfasst  diese  Periode  jeneo 
Zeitraum,  wo  das  Summum  moveos  der  Nierenerkrankung  darin  besteht, 
dass  Hyperämie  und  in  ihrer  Anleitung  Serumtransfiisioo  stattfindet  Wen 
der  Prozess  weiter  noch  nicht  gediehen  ist,  darf  eine  unsichtige  Behand- 
lung in  zahlreichen  Fällen  hoffen,  ihren  Zweck  dauernd  zu  erreichen,  wobei 
jedoch  als  ferneres  Erfordernis*  dringend  zu  empfehlen  ist,  dass  das  immer 
auch  nach  der  Genesung  noch  bedroht  bleibende  Individuum  angehalten 
werde,  unausgesetzt  seine  Lebensweise  den  genau  vom  Arzt  vorzuordnerxieo 
gesundheitsgemässen  Veränderungen  anzupassen. 

Die  beste  Hülfe  besteht  bei  rechtzeitigem  Erkennen  der  Krankheil  io 
Blutentziehungen,  ja  es  gibt  überhaupt  kein  anderes  Mittel,  wodurch  man 
so  erfolgreich,  als  durch  diese,  die  Nieren  der  gefährlichen  Kongestion  ent- 
heben könnte.  Es  ist  jedoch  nicht  immer  leicht  zu  entscheiden,  ob  allge- 
mein oder  örtlich  Blut  entzogen  werden  solle.  Eine  allgemeine  Blutentziehnog 
scheint  nur  dann  gerechtfertigt  zu  sein,  wenn  die  Krankheit  unter  Fieber- 
erscheinungen mit  vollem  und  hartem  Pulse,  sparsamer  (blutgemischter) 
Harnexkretion  und  bedeutender  örtlicher  Schmerzbaftigkeit,  also  akut  und 
bei  verhältnissraässig  robusten  Subjekten  auftritt.  Dann  lasse  man  xar 
Ader  und  suche  nachzuwirken  durch  topische  Blutentziehungen.  Wo  da- 
gegen der  bezeichnete  Zustand  nicht  vorhanden  ist,  stehe  man  ab  von  dem 
mit  der  allgemeinen  Blulentleerung  verbundenen  schwächenden  Verfahren, 
und  namentlich  dann,  wenn  die  Patienten  von  ursprünglich  schwacher  Kon- 
stitution oder  durch  voraufgegangene  Krankheiten  (Typhus,  exantbemtüsebe 
Fieber  etc.)  sehr  heruntergekommen  sind;  denn  unter  dem  Obwalt«  dieser 
Verhältniese  ist  zu  befürchten,  dass  durch  die  Venäsektiea  die  ohnehin 
vorhandene  Neigung  zur  Hydrämie  in  hohem  Grade  gefordert  werde.  Mm 
wird  überhaupt  unter  diesen  Umständen  selten  in  der  Lage  sein,  eradWi 
aa  allgemeine  BlutenUietamgen  denken  zu  müssen,  weil  atafch  das  v* 
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baodeoe  Fieber  mehr  den  Äeizchar akter,  als  den  wirklioh  entzündlichen  an 
sich  trägt ;  nöthigenhlles  öfter  wieder  hohe  örtliche  Bkitentziehungen  ent- 
sprachen hier  wie  in  dön  chronischen  Formen  der  Krankheit  vollkommen 
dem  Zweck. 

Ihn  läset  bei  raschem  Verlauf  der  Krankheit  in  kurzen  Zwischenräu- 
men 6—12  Schröpfköpfe  in  die  Nierengegend  setzen ,  Mitweis  so  «ft 
niederholt,  als  noch  gegen  Druck  bei  der  Untersuchung  (oder  spontan) 
JEmpfadlicbkek,  seihet  nur  geringen  Grades  wahrzunehmen  ist,  und*  die 
Orinezkretion  noch  nicht  wieder  leicht,  hinlänglich  und  ohne  abnorme  Bei- 
mischung von  statten  geht 

Nächst  der  Behandhing  mit  örtlichen  Bliitentziehtwgen  verspricht  die 
ableitende  Methode  die  meiste  Beihülfe;  nur  halte  man  es  nicht  für  gleich- 
gültig, auf  welches  Organ  abgeleitet  werde.  Es  sind  zu  diesem  Zweck  die 
Nieren  selbst  beansprucht  worden.  Dem  kann  man  vernünftig  erweise  nicht 
beipflichten;  die  Nieren,  welche  eben  vor  der  Kongestion  geschützt  werden 
«oUen,  müssen  nothwendig  durch  Diureüca,  insonderheit  durch  die  <Kfle- 
reoteren  Stoffe  dieser  Reihe  in  einen  schädlichen  Reuausland  versetzt  werden, 
wovon  eben  Kongestion  in  einem  gewissen  Grade  die  Folge  sein  muss.  Man 
lasse  deshalb  die  gefährdeten  Organe  so  viel  als  möglich  intakt  und  wähle 
statt  ihrer  den  Darmkanal  oder  die  Haut,  auch  beide  zugleich  zu  Ab- 
zegsstättea. 

Als  auf  die  Haut  wirkend  empfehlen  sich  neben  öfteren  lauwarmen 
einfachen  oder  Schwefelbädern  eine  Verbindung  des  Mohnsaftes  und  der 
Brechwurzel,  Pulv.  Dover.,  oder  der  Brechweinstein  in  kleinen  Dosen, 
oder  ein  Brechwurzelinfus  mit  Minderer- Geist ,  nach  englischen 
Aerzten  (Osborne)  auch  die  Schwefelpräparate.  Ausserdem  ist  es 
zweckmässig,  die  Kranken  wollene  oder  Flanellhemde  tragen  zu  lassen,  und 
muss  die  Temperatur  ihrer  Zimmer  stets  gleichmässig  warm  erhalten  werden. 
Am  besten  unterhält  man  eine  gelinde  Hantperspiration  durch  anhaltende 
Bettiage.  Bright  legt  auf  letztere  ein  so  grosses  Gewicht,  dass  er  meint, 
es  sei  überhaupt  keine  Heilung  zu  hoffen  ohne  Berücksichtigung  dieser  Vor- 
sichtsmaassregeL    (Guy's  hosp.  rep.  Vol.  V.  p.  160). 

Unter  den  Ableitungen  auf  den  Darmkanal  stehen  diejenigen  obenan, 
welche  am  wenigsten  eine  Einwirkung  auf  die  Nieren  auszuüben  vermögen. 
Dahin  gehören  also  namentlich  das  OL  Ricini,  die  Spec.  St  Germani, 
die  Rhabarber,  letztere  in  Verbindung  mit  Senns,  ausserdem  als  Neben- 
mittel  Kly8tire,  unter  denen  die  von  kaltem  Wasser  Beachtung  vetkümen. 
Die  satirischen  Abführmittel  und  das  Kalomel  suche  man  zu  vermeiden. 
Selbst  die  englischen  Aerzte,  die  sonst  das  Kalomel  zu  ihren  Liebiingsmjtteto 
zählen»  wtjrneo  hier  vor  zu  er^ibigem  oder  zu  anhaltendem  Gebrauch  dee- 
sdbtn.  Bei  akuten  Formen,  weint  FrerUks,  sind  einige  Gaben  Kalomel 
am  Platze,  Cur  sich  oder  in  Verbindung  mit  Jalape,  Rhenm  etc. 
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Chriüism,  G.  0.  Bees  u.  a.  empfehlen  afe  Ableitungsrafttel  Venkibm 
Fontanellen  und  Haarseile  in  der  Lendengegend,  wovon  jedoch  Frerickt 
nie  einen  Einfluss  auf  das  Nierenleiden  zu  beobachten  verwehte.  NaoMBt- 
lieh  scheinen  dieselben  bei  raschem  Verlauf  des  Uebels  durchaus  verwerflich 
zu  sein»  und  wird  man  auch  in  chronischen  Fällen  sich  nichts  von  ihnen 
zu  versprechen  haben,  da  eben  der  Zustand  der  Nieren  wie  der  Gesaimnt- 
zustand  in  dieser  Krankheit  ein  ganz  anderer  ist,  als  unter  jenen  Verhält- 
nissen, unter  welchen  sie  sonst  gewöhnlich  mit  Vortheil  verwendet  werden. 

Dass  inzwischen  das  diätetische  Verhalten  ein  antiphlogistisches  sein 
müsse,  liegt  nahe.  Als  Getränk  glaube  ich  Selterswasser  empfehlen  n 
dürfen.  Es  scheint  dasselbe  in  mehrfacher  Weise  wohlthitig  zu  wirken, 
theils  hinsichtlich  seiner  chemischen  Konstitution,  anderntheils  in  Bezug  auf 
physikalische  Eigenschaften,  indem  es  neben  einer  milden  Betätigung  der 
Diurese  die  Diaphorese  leicht  unterstützt  und  vielleicht  auch  dadurch  nötxt, 
dass  es,  etwas  reichlicher  genossen,  mechanisch  alsbald  etwa  schon  jetzt 
zeitweis  in  die  Harnkanälchen  austretende  Gerinnsel  fortschwemmt  und  so 
zur  Verhütung  ihrer  Verstopfung  mitwirkt 


Diese  Aufgabe,  die  Harnkanäleben  von  Gerinnseln  frei  zu  erhalten, 
wächst  an  Wichtigkeit,  sowie  es  sich  herausstellt,  dass  die  AusschwiUuag 
nicht  allein  erfolgt  ist,  sondern  auch  andauernd  vor  sich  gebt,  was 
namentlich  aus  den  geringen  Mengen  des  excernirten  Urins  zu  entnehmen. 
Je  mehr  die  Sparsamkeit  der  Urinaussonderung  zunimmt,  um  so  eher  ist 
der  Eintritt  urämischer  Erscheinungen  zu  befürchten.  Jetzt  lasse  man  also 
den  Kranken  das  Selters-  oder  nach  anderen  das  Vichy-wasser  in  reich- 
lichen Quantitäten  gemessen,  etwa  abwechselnd  mit  mucilaginösen  Getränken, 
und  versuche,  wo  ein  Mehres  an  Wirkung  erforderlich  scheint,  die  gefa- 
desten die  Sekretion  antreibenden  Diuretica,  die  wein-  und  essigsauren 
Salze,  leichte  Infuse  der  Wachbolderbeeren,  nach  der  herkömmlichen 
Empfehlung  auch  die  Digitalis,  nach  Bright  die  Fol  Uvae  ursi,  die  Pj- 
rola  umbellata  oder  nach  Rayer  die  Rad  Armoraciae  kn  Aufgnss. 

Die  starken  Diuretica  können,  obgleich  von  Manchen  in  Gebrauch  ge- 
zogen, eine  rationell  begründete  Empfehlung  nicht  finden,  weil  sie  immer 
etwelche  neue  Hyperämisirung  im  Gefolge  haben,  die  den  Zustand  alsbald 
•verschlimmert,  wenn  auch  durch  sie  vorläufig  eine  verstärkte  Harnausschei- 
dung hervorgerufen  würde. 

Ob  im  ferneren  Verlauf  der  Krankheit  die  Gerbsäure  haltigen  Mittel  den 
Empfehlungen  entsprechen,  welche  ihnen  mehrerseits  geworden  sind,  W 
wenigstens  fraglich.  Wenn  bisher  die  Behandlung  einigen  Erfolg  hatte,  so 
ist  es  möglich,  dass  durch  sie  der  Tonus  der  Nierencapillaren  gehoben 
werde,  denn  die  Gerbsäure  kommt  als  Gallus-  und  PyrogaHustäure  kn  Bare 
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wieder  zum  Vorschein  '),  ist  aber  die  Degeneration  nur  emigermaassen  weit 
fergeecfariiten,  so  zweifle  ich,  dass  von  den  adstringirenden  Stoffen  noch 
jemals  etwas  erwartet  werden  dürfe.  Indess  man  verstehe«  Frerichs  will 
s.  B.  von  Tannin  wenigstens  palliativ  günstige  Erfolge  gesehen  haben. 
Sr  gab  es  mit  Aloeextrakt  in  Pillenform9).  Die  Quantität  der  Albumi- 
nte im  Barn  soll  sich  regelmässig  vermindert  haben,  doch  gelang  es  in 
chronischen  Fällen  nur  selten,  sie  vollständig  zum  Verschwinden  zu  bringen. 


Die  Behandlung  der  Gesammtkrankheil. 

Der  wichtigste  konstitutionelle  Folgezustand  der  Brightschen  Nieren- 
krankhek  besieht  in  der  früher  oder  später  eintretenden  Deprivation  des 
Btaüebens  und  seines  Folgeeinflusses  auf  das  Nervensystem.  Diese  Depra- 
Tation  bildet  ihrerseits  wieder  die  Quelle,  aus  der  eine  lange  Reihe  ein- 
zelner Krankheitserscheinungen  ihren  Ursprung  nehmen. 

Ich  habe  oben  schon  hervorgehoben,  von  wie  grosser  Wichtigkeit  es 
sei,  schon  zu  Anfange  der  Krankheit  hinsichtlich  der  Blutentziehungen  grosse 
Sparsamkeit  zu  beobachten.  Eine  einzige  Venäsektion  ist  unter  Umständen 
im  Stande,  zu  einer  Hydrämie  den  Grund  zu  legen,  die  alsbald  so  zunimmt, 
dass  alle  Heilversuche  sich  ohnmächtig  dagegen  erweisen.  Man  behandle 
also  seine  Kranken  gleich  Anfangs  so  vorsichtig,  als  wenn  jeden  Augenblick 
der  gefürchtete  Zustand  der 

Anämie  und  Hydropsie 
hervortreten  wollte.  Zwar  wissen  wir  aus  Erfahrungen  englischer  Aerzte, 
dass  die  akute  Hautwassersucht,  die  öfter  fest  isochronisch  mit  dem  akuten 
Niereuprozess  io  die  Erscheinung  tritt,  rasch  durch  eine  Venäsektion  be- 
seitigt werden  kann;  aber  sehr  schwer  zu  entscheiden  ist  es,  welchen  Grad 
derDepletion  man  in  diesem  Falle  eintreten  zu  lassen  habe,  um  nicht  tiefer 
io  die  Konstitution  des  Blutlebens  einzugreifen,  als  eben  für  den  Moment 
höchst  nöthig  ist.  Es  gilt  hier  in  vorzüglichem  Grade  alles  im  Vorher- 
gehenden über  die  Blutentziehungen  Bemerkte.  Wo  irgendwie  nur  die  Hoff- 
nung auf  eine  Umgehung  des  Aderlasses  festen  Fuss  fassen  kann,  vermeide 
man  denselben  und  wende  Schröpfköpfe  an,  während  man  zugleich  die 
Haut-,  die  Darm-  und  unter  Umständen  auch  die  Nierenthätigkeit  selbst 
anzutreiben  sich  bemüht 


1)  Obgleich  nach  Frerichs  (1.  c.  S.  225.  Anm.  1)  dieser  Uebergang  beim  M.  B. 
viel  später,  als  bei  Menschen  und  Thieren  mit  intakten  Harnwerkzeugen  erfolgt. 

2)  Rc.     Tann.   pur.   3j 

Extr.  Aloes  aq.  ^j 

fixtr.  Gramm,  q.  s.  ut  t  pil.  No.  120.    Consp.  etc. 
S,    3maJ  täglich  4  Stück. 
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Die  Quelle,  welche  ntr  Eoettgung  der  Blutaftmth  am  mehlidaftat 
flieset,  iel  in  den  meistens  schon  im  Beginn  der  Krankheit  mehr -»wenig* 
deutlich  ausgesprochenen  Störungen  der  Verdauungsorgaoe  iu  suchen.  Wo 
auf  ihre  Hebung  nicht  rechtzeitig  Rucksicht  genommen  und  ausserdem  JDcb 
gewissermaassen  verschwenderisch  mit  dem  Blut  der  Kranken  umgegaqgee 
wird,  muss  alsbald  schwer  oder  überhaupt  nicht  mehr  zurikkxubiklaads 
Hydropsie  entstehen. 

Ich  glaube  erfahrungsmässig  überzeugt  sein  zu  dürfen,  dass  dem  Be- 
finden der  Digestionsorgane  gleich  Anfangs  bei  weitem  nicht  diejenige  Auf- 
merksamkeit zu  Theil  wird,  die  ihm  so  nothwendig  zukommt 

Die  Aufgabe,  gesundes  Blut  zu  schaffen,  die  Blutkörperchen  zu  Ter- 
mehren,  und  dem  etwa  überflüssigen  Serum  Abgang  zu  verschaffen,  ist 
unter  keinen  Umständen  anders,  als  dadurch  mit  Erfolg  zu  losen,  dass  man 
die  Energie  der  Verdauung  möglichst  zu  stützen,  und  wo  sie  gesunken, 
nach  Kräften  zu  reakliviren  sucht.  Dabei  kann  man  zugleich  anderweitig 
wohlthätige  Rücksichten  nehmen. 

Hie  von  ausgehend  finden  wir  es  rationell  indicirt,  dem  Kranken,  während 
wir  ihn  ein  warmes  Verhalten  (in  der  Bettlage)  beobachten,  ibfl  reichlich 
Selters,  zwischendurch  auch  Mucilaginosa  trinken,  ihm  öftere  Kaltwasser- 
und  andere  Klystire  appJiciren  lassen,  eine  nährende  imd  dabei  nach  Ver^ 
bältniss  leicht  verdauliche  Diät  vorzuordnen,  bestehend  in  Milch,  Eiern  uod 
Fleischspeisen.  Letztere  dürfen  selbst,  wo  die  Digeslionskraft  es  zulässt, 
die  sogenannten  schwarzen  Sorten  umfassen,  und  um  gleichfalls  auf  die  ein- 
fachste Weise  einen  unterstützenden  Reiz  auf  den  Hagen  auszuüben,  empfehle 
man  während  jeder  Hauptmahlzeit  den  massigen  Genuss  eines  guten  atoo 
Weines,  namentlich  des  abgelagerten  Portweins  oder  Scherrjs. 

Hit  pharmazeutischen  Stoffen  belästige  man  den  Kranken  nicht  un- 
nötigerweise. Glaubt  man  aber  einer  pharmazeutischen  Nachhülfe  zu  be- 
dürfen, «o  gebe  man  die  einfachsten  bitler-aromatischen  Stoffe,  Vielfach  kt 
die  hämatogenetiscbe  Wirkung  der  Martiahen,  und  zum  Theil  mit  Recht 
hervorgehoben  worden,  nur  glaube  man  nicht,  die  diätetische  RoboralioQ 
dadurch  ersetzen  zu  können;  unter  Umständen  ergänzen,  ist  der  richtige 
Ausdruck,  und  hüte  man  sich  vor  der  Verabreichung  zu  grosser  die  Ver- 
dauung  störender  Mengen  der  Eisenpräparate  ood  der  schwer  verdaulich« 
unter  denselben.  Man  versuche  die  milderen  Eisenwässer,  das  kohlen-  oder 
milchsaure  Eisen.     (Die  Vallet'schm  Pillen  nach  Frerichs.) 


Treten  die  hydropischen  Erscheinungen  stärker  hervor,  so  wendet  man 
sich  mehr  an  die  Thätigkeil  der  Absonderungsorgane.  Unter  diesen  lassen 
bei  chronischen  Formen  der  Krankheit  die  allgemeinen  Bedeckungen  leider 
nur  zu  häufig  in  Stich.   Die  Haut  bleibt  ungeachtet  der  Versuche,  sie  durch 
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Waschungen  oder  Einreibungen  mit  reüeaden  Substanzen  anauregen  und 
angestiftet  der  angewendeten  Diaphorelka  unbelebt  und  träge. 

Rascher  und  nachdrücklicher  pflegt  die  vom  Dannkanal  ans  eingeleitete 
Wirkung  zu  sein.  Man  bedient  sieh  der  Purgantia  drastiea.  Kote» 
quiotben  (Hütse),  Gummigoit  ( Chris tison,  Jfrerich$l))f  Heilebor  us,  Skam- 
monum,  Elaterium.)  Die  Erfolge,  welche  mit  diesen  Mitteln  enielt  wurden» 
waren  zun  Tbeil  erfreulicher  Art,  jedoch  ihrer  Dauer  nach  mehr -weniger 
nur  palliativ.  Und  sie  können  überhaupt  kaum  je  andere  sein,  sobald  die 
ünwegsamkeit  und  der  Kollapsus  im  Gewebe  der  Nieren  nur  einigermaassen 
vorgeschritten  ist  In  diesem  Falle  ist  Hülfe  nicht  mehr  möglich,  sondern 
gÜDsügerweise  mir  Schutz  der  Organe  vor  weiterem  Verfall.  Diesen  auf» 
zuhalten,  daiu  eignen  sich  die  genannten  Mittel 

WM  man  sich  noch  an  die  Nieren  selbst  mit  Ableitungsversuchen 
wenden,  so  kann  dies  vorsichtig  mittelst  der  oben  genannten  gelinden  Diu« 
retka  geschehen,  vorausgesetzt,  dass  nicht  schon  die  Fortschritte  der  Atro- 
phirung  zu  bedeutend  sind. 

Die  scharfen  Diuretica  sollten  auch  hier  vermieden  werden. 

Wenn  die  Hydropsie  ungeachtet  der  erörterten  Hülfsmittel  sich  weitet 
ausbildet  und  namentlich  durch  Bauchwassersucht  (bei  Herz*  und  Leber- 
kiden)  die  Beschwerden  der  Kranken  zu  hoben  Graden  steigert,  so  dass 
i.  &  firstickungsgefabr  entsteht»  so  kann  man  schliesslich  die  bekannten 
chirurgischen  Hülfen,  Haulincisionen  und  den  Baucbatich,  mit  in  Anwendung 
nahmen,  wobei  jedoch  wohl  zu  bedenken  ist,  dass  die  erstehen  von  üblen 
Vsrsdbwfanmgaprozesaen  und  letztere  von  Peritonitis  leicht  gefolgt  werden. 


Urämische  Blutvergiftung2). 
(Koma.     Convulsionen.    Erbrechen.) 

Es  ist  zunächst  zwischen  vorübergehenden  urämischen  Erscheinungen 
und  der  Urämie  als  Scbluss  der  ganzen  Scene  zu  unterscheiden.  Gegen 
letztere  wird  naturlich,  was  es  auch  sei»  vergeblich  angewendet,  oder  es 
kehren  wenigstens  die  Intoxicatiooszußille  bald  wieder  zurück,  wenn  es 
auch  gelang,  sie  vorerst  noch  zu  beschwichtigen. 

In  manchen  Fällen  tauchen  Symptome  von  Urämie  auf  schon  im  Be- 
ginne der  Krankheit,  in  anderen  verschiedentlich  während  des  Verlaufs»  und 


1)  Rc.    G.  Gutt.  gr.  x  — xvj 

Liq.  Kai.  subcarb. 
Aq.  Clnnara.  «t  5ß 
S,    3roa)  lägl.  1  TbeeJöffel  voll  au  nehmen. 

2)  Cf .  FA.  imnmckt  Beiträge  *tc    Perl.  1857.  S.  112  u.  113. 
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immer  besteht  zwischen  ihnen  und  der  Art  der  Harnausscbeiduig  ein  kor- 
respondirendes  Verhältnis«.  Ich  habe  dies  nie  deutlieber  beobachtet,  als 
im  sogenannten  Reaktionsstadium  der  Cholera.  Oft  war  der  Zusammen- 
hang  zwischen  den  urämischen  Erscheinungen  und  der  Art  der  Harwskre- 
tion  so  bestimmt  wahrzunehmen,  dass  jene  in  demselben  Grade  sich  min- 
derten, wie  diese  wenigstens  quantitativ  der  Norm  sich  näherte,  und  wieder 
zunahmen,  wenn  letztere  abnahm;  so  dass  ich  stets  dann  dea  höchsten 
Grad  der  Intoxikation  beobachtete,  wenn  in  24  Stunden  und  läng»  kein 
oder  nur  ein  paar  Tropfen  Drin  entleert  wurden. 

Aus  dieser  unzweifelhaften  Thatsache  folgt  als  oberste  huScation  für 
die  Behandlung  der  Urämie,  dass  man  möglichst  rasch  die  Harnausscheidung 
wieder  anzufachen  und  zu  verstärken  suche;  in  denjenigen  Fällen,  wo  be- 
reits bedenkliche  Vergiftungssymptoifte  (herrührend  von  dem  im  Blut  vor- 
handenen kohlensauren  Ammoniak  [?])  bestehen,  schliesst  sich  dieser  unmittelbar 
die  zweite  Indikation  an,  letzteren  Stoff  durch  Neutralisation  in  semer  Wir- 
kung auf  die  Nervencentra  unschädlich  zu  machen.  Die  dritte  Indication 
endlich  ist  eine  lediglich  symptomatische  und  bezieht  sich  auf  beiläufige 
Beseitigung  der  Congestionen  zum  Gehirn  und  anderen  Organen  (Lungen  etc.) 

Der  Erfüllung  der  ersten  Indication  dienen  reichliches  diuretisches  Ge- 
tränk überhaupt  und  die  früher  genannten  gelinden  Dniretica,  vor  aikn 
jedoch  möchte  ich  den  reichlichen  Genuss  des  Selterswassers  empfehlen, 
dem  man  noch  dann -wann  etwas  leichten  Roth  wein  zusetzen  kann. 

Man  kann  auch  schon  jetzt  theilweis  der  zweiten  Indication  zu  ent- 
sprechen suchen,  indem  man  kleine  Zusätze  vegetabilischer  Säuren  machen 
lässt  Des  weiteren  sind  es  eben  diese  Säuren  (und  Chlor),  deren  man 
sich  gegen  die  Alkalivergiftung  desBluls  bedient,  um  das  dadurch  betroffene 
Nervensein  zu  befreien. 

Frerichs  erwartet  von  grösseren  Dosen  der  Benzoesäure  tbeils 
wegen  ihrer  diuretischen  Wirkung,  dann  aber  wegen  ihres  neutralisirenden 
Einflusses  günstige  Resultate.     (L.  c.  S.  231.) 

Nicht  selten  treten  während  der  Periode  der  Intoxikation  stärkere 
Congestionen,  theils  zu  anderen  Organen  (Bronchenhyperämie  etc.),  haupt- 
sächlich aber  zum  Gehirn  auf,  wodurch  denn  das  komatöse  Deliriren  in 
ein  mehrweniger  lebhaftes  umgewandelt  werden  kann.  Je  wie  der  konkrete 
Fall  es  zu  erfordern  scheint,  sind  hier  Blutenlziehungen  und  Ableitungen 
auf  den  Darmkanal  angezeigt.  Vielleicht  ist  hiemit  der  Roth  mehrer  eng- 
lischen Aerzte  (Bright,  Christison  etc.),  die  urämischen  Erscheinungen  mit 
starken  Blutentziehungen  und  energischen  Ableitungen  auf  den  Darmkanal  zu 
bekämpfen,  in  Verbindung  zu  bringen.  Die  ersteren  sind  unbedingt  zu  ver- 
werfen, wenigstens  sofern  man  Aderlässe  darunter  versteht  Man  erreicht 
mit  Blutegeln  in  den  Schläfen,  hinter  den  Ohren,  wo  nöthig,  in  grösserer 
Anzahl,  oder  mit  Schröpfköpfen  bei  Brustcongestionen  vollkommen  seinen 
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Zweck.  Eine'patoetHfe  Unterstützung  hei  Kopfcongestionen  bieten  anhaltende 
käu  UeberocHäge.  Ebenso  können  Waschungen  des  Körpers  mit  Essig 
oder  Chlorwasser  und  ableitende  Klystire  zu  Hälfe  genommen  werden. 


Gleichfalls  in  Höchster  Beziehung  zu  der  Depravaüon  der  Blutbeschaf- 
feoheit  stehen 

Die  secundären  Hyperämien 

der  Lungen,  Bronchen  und  serösen  Hautausbreitungen.  Sie  zeichnen  sich 
aas  durch  die  Leichtigkeit  der  mit  ihnen  einhergehenden  serösen  Transsu- 
daten. Auch  wenn  sie  rascher  eintreten  r  ist  jedes  aktivere  Verfahrengegen 
sie  kootraindicirt.  Blutentziehungen  sind  möglichst  zu  vermeiden,  wo  man 
aber  derselben  nicht  entbehren  zu  können  glaubt,  benutzt  man  sie,  und 
zwar  die  örtlichen,  mit  grösster  Vorsicht.  Innerlich  kann  man  gegen  Hy- 
perämie des  Lungengewebes  den  Brech Weinstein ,  Kalomel  mit  Opium,  allen- 
falls auch  das  letztere  mit  Bleizucker  versuchen.  Dieselben  Mittel ,  nament- 
lich Kalomel  passen  gegen  die  perikarditischen,  pleuritischen  und  peritoni- 
tischen Flächenentzündungen.  Hyperämische  Zustände  der  Bronchen  (Bron- 
chenkatarrhe)  sind  nicht  minder  schwierig  zu  behandeln,  sei  es,  dass  sie 
vorwiegend  Folgen  von  organischen  Herzanomalien  oder  überhaupt  nur  Be- 
gleiter der  Blutarmut*!  sind.  Die  mit  ihnen  verbundene  Sekretionssteigerung 
pflegt  indess  das  Athmen  so  sehr  zu  erschweren,  dass  man  ihnen  nicht 
gSozüch  exspeetaliv  zusehen  kann.  Man  versuche  deshalb  die  milderen  Ex- 
pectorantia,  und  entferne  nötigenfalls  grössere  pathische  Ansammlungen 
durch  ein  Emeticum.  Mit  der  Sekretion -beschränkenden  Anwendung  der 
Adstringentien  wird  man  selten  Glück  haben. 

Bildet  sich  das  gefährliche  Glottisödem  aus,  so  werden  rasch  die 
stärksten  Hautreize  auf  den  Kehlkopf,  Scarificatkraen  und  innerlich  Drastica 
angewendet    Wenn  pericülüm  in  mora  ist  selbst  die  Laryngotomie  indicirt 


Störungen  abseiten  der  Verdauungsorgane 

verlangen,  wie  bereits  erwähnt,  eine  frühzeitige  Beobachtung.  Gegen  das 
Erbrechen,  welches  nicht  urämischer  Natur  ist,  sondern  sympathisch  in 
Abhängigkeit  von  der  Nierenreizung  steht,  wirkt  man  durch  antiphlogistische 
Behandlung  des  örtlichen  Prozesses  und  gibt  nebenher  Opium.  Gegen  urä- 
misches Erbrechen  zeigt  sich  der  Mohnsaft  erfolglos.  Auch  andere  Narko- 
tica  bleiben  ohne  Wirkung.  Man  verfahre ,  wie  früher  erörtert  worden. 
Christison  sah  am  meisten  vom  Kreosot  zu  1 — 2 Tropfen  2— 3mal  täglich. 
Die  dyspeptischen  Zustände  lassen  sich  in  den  späteren  Stadien  der 
Krankheit  wenig  mehr  beeinflussen;  sie  können  zeitwek  gemildert  werden, 
nehmen  aber  mehr  und  mehr  zu,  je  näher  das  Ende  der  Scene  heranrückt. 
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Ebenso  schwer  sind  bei  weit  gediehener  Krankheit  die  Durchfällen) 
behandeln.  Man  versucht  die  bekannten  Adslringentien,  Kotombd,  Kariw» 
rille  etc.  mit  Opium,  auch  mit  Nux  vomica»  das  essigsaure  Blei*)  etc.  auf 
die  Länge  ohne  Erfolg,  wenn  sie  öfter  auch  Anfangs  zu  nützen  schienen. 
Frerichs  fand  den  Liq.  ferr.  muriatici  dienlich. 


Rückblick  auf  die  Praxis. 

Es  ist  hier  natürlich  nicht  meine  Absicht,  eine  gründliche  Retinae 
des  umfangreich  vorliegenden  historisch -therapeutischen  Materials  so  liefern, 
sondern  ich  will  nur  eine  Debereicht  geben,  welche  den  Zweck  hat,  die 
verschiedenen  Methoden  an  einander  zu  reihen,  soweit  sie  mehr  oder 
weniger  einen  empirischen  oder  Versuchsursprung  haben,  so  wie 
empirische  Mittel  hervorzuheben,  die  nach  ihren  ersten  Empfehlen» 
universellen,  spezifischen  Werth  haben  sollten. 


Die  blutentziehende  Methode 

ist  nicht  so  ohne  weitere  Begründung  in  die  Praxis  eingedrungen,  senden 
es  liegen  ihr  manche  bestimmte  Erfahrungen  zu  Grunde.  Später  bat  man 
diese  unberechtigterweise  zu  sehr  verallgemeinert  auf  das  Wesen  der  Krank- 
heit bezogen,  und  diesem  Umstände  ist  es  zuzuschreiben,  dass  Uebertrei- 
bungen,  wie  sie  vorgekommen,  stattfinden  konnten. 

Es  ist  nämlich  Erfahrungssache,  dass  in  manchen  akut  auftretenden 
Fällen  von  Morb.  Br.  mit  akutem  Oedem  der  Hautdecken,  namentlich  nach 
Scharlach,  allgemeinen  Blutentziehnngen  einen  raschen  Erfolg  hatten.  Dm 
hatten  ausser  anderen  bereits  Bomberg ,  West  und  Büket  und  Berthes 
beobachtet  und  noch  neuerlich  ist  es  von  Bost  (in  Falkenberg)  bestätigt 
worden. 

Romberg >  West,  Büket  und  Bartkez  sind  Gewehritaänner ,  denen 
man  gern  Vertrauen  schenkt.  Aber  nichts  desto  weniger  ist  doch  Ursache 
vorhanden,  jene  Empfehlung  unter  den  fragt.  Umständen  nur  mit  Vorsicht 
aufzunehmen,  und  zwar  aus  dem  einfachen  Grunde,  weil  ja  nicht  allein  die 
individuellen  Konstitutionen  sehr  verschieden  sind,  und  die  Resultate  des 
Impetus  also,  womit  z.  B.  Scharlach  den  Organismus  durchzieht,  schon  aus 
diesem  Grunde  schliesslich  sehr  verschieden  ausfallen  müssen,  sondern  weil 
auch  das  Scharlachfieber  an  sich  gerade  eine  Krankheit  ist,  welche  unter 


*>  Naeh  Ckrietüm  wirkt  das  PI.   acet.  öfter  gut  in  teee»  ven  gr^H— i* 
mit  Opium. 


fehl  EniAubs  des  jeweiligen  kölnischen  Charakters  so  sehr  varttrt,  dass  oft 
die  mt  Bpidemie  der  anderen  nicht  entfernt  gleicht. 

Andererseits  vertieren  die  von  B*et  gemachten  Mittheflimgen1)  in  Betreff 
to  Aderlasses  dadtutb  sehr  an  Bedeutung,  dass  vor  und  nach  demselben 
fortwährend  Digitalis,  Kali  aceticum,  Tartarud  depuratus  und  andere  Diure» 
tka  in  grösseren  Meogen  verordnet  wurden. 

Unbeschadet  der  Empfehlungen  des  Aderlasses  gegen  Wassersucht  nach 
Scharlach  durch  die  genannten  und  andern  Aerzte  (Wetl$f  Blackaü)  bleibt 
also  immerhin  geboten,  die  oben  geforderte  Vorsicht  nie  aus  den  Aqgsn 
n  lassen. 

Damit  übereinstimmend  hält  Legroux  (L'Dn.  ro&L  1858.  No.  87  u.  86) 
den  Aderlass  nur  da  für  zulässig,  wo  auffallende  Kongestionserscheinungen 
vorhanden  sind,  und  will  Barre  (Lanc.  1843.  V.  II.  No.  3)  überhaupt  nur 
lokale  Blulentziehuogen  zulassen,  während  Lwa$  und  Rieord  (Gas.  des 
Hop.  1852.  No.  103)  zu  Anfang  bei  akuter  Albuminurie  allgemeine  und 
lokale  Detraction  gestalten,  dann  aber  eine  tonisirende  Behandlung  emtre- 
teo  lassen. 

Die  exspectative  Methode  und  das  diätetisch*hygienische 

Verfahren. 

(Tonisirende  Methode.) 

Man  möchte  sich  versucht  fühlen,  Bence  Jones*)  in  Bezug  auf  die 
therapeutischen  Hoffnungen  in  unserer  Krankheit  einen  Pessimisten  zu  nennen, 
denn  mit  Ausnahme  der  nach  Scharlach  vorkommenden,  meist  vollständig 
zu  heilenden  Fälle  meint  er,  sei  nur  temporäre  Erleichterung,  aber  keine 
vollständige  und  dauernde  Genesung  möglich.  Eine  Wahrheit  liegt  aller- 
dings in  dieser  Ansicht  ausgedrückt,  diese,  dass  vorgerücktere  Stadien 
der  Krankheit  hoffnungslos  lassen.  Aber  wie  schon  oben  bemerkt,  und 
wie  mit  voHem  Recht  auch  Frerichs  dies  hervorhebt,  nicht  auch  auf  den 
ersten  Beginn  des  Uebels  erstreckt  sich  diese  Hoffnungslosigkeit,  wenn  der 
Arzt  zur  rechten  Zeit  zur  Diagnose  gelangt,  und  dann  die  Hyperämie  und 
etwa  beginnende  Exsudation  zweckmässig  behandelt  Diese  Hyperämie  lässt 
sich  heben,  wenigstens  in  zahlreichen  Fällen,  und  ist  damit  der  Enlwicke- 
lung  der  Krankheit  vorzubeugen  und  dauernde  Genesung  zu  erzielen,  vor- 
ausgesetzt, dass  die  fernere  Lebensweise  und  die  äusseren  Verhältnisse  der 
Kranken  der  Art  sind,  wie  sie  von  der  Prophylaxe  gefordert  werden. 

Dieser  Ansicht  nähert  sich  auch  Heaton  *),  wenn  er  sagt,  dass  nur 
in  einem  sehr  frühen  Stadium  von  der  Behandlung  des  Morb.  Br.  etwas  zu 


1)  Pr.  Vereinsseit  1857.    No.  41. 

2)  Media  Times.  1852. 

3)  Lond.  med.  Gaz.   1844.   Febr.   Apr. 
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erwarten  sei,  während  alle  Fälle»  wie  die  Lungenschwindsucht,  früher  oder 
später  mit  dem  Tode  endigen.  Beaton  hält  dafür,  dass  im  ABgeasinen 
die  Therapia  diaetetica  und  symptoraatica  die  beste  sei. 

Die  diätetische,  tonisirende  Methode  war,  so  sollte  man  meinen,  eine 
nolhwendige  Konsequenz  der  besseren  Erkenntniss  der  Krankheit  m  neuerer 
Zeit.  Freilich  musste  sie  es  sein,  und  erkennen  wir  dies  ans  den  Be- 
mühungen eines  Owen  Rees1)  und  anderer  (Mautkner*),  Linas,  Ricord 
u.  s.  w.);  aber  auch  schon  früher  gewannen  einzelne  Aerzte  den  richtigen 
Blick  in  das  Wesen  des  Zustandes,  ohne  noch  auf  dem  heutigen  exakten 
Standpunkt  zu  stehen.  Wir  treffen  so  schon  1843  in  Barlow  *)  einen 
Verlheidiger  der  diätetisch -hygienischen  Roboralioo  (und  neben  ihm  auch 
bereits  damals  den  eben  genannten  Owen  Rees4).) 

Schon  1843  empfahlen  Barlow  und  Owen  Rees,  indem  sie  zugleich 
vor  entziehenden  und  ausleerenden  Mitteln  warnten,  warme  Bäder,  anti- 
phlogistische (Priessnitz'sche)  Einwickelungen ,  wollene  Kleidung;  dabei 
kaltes  Wasser  zum  Getränk  und  als  vorläufige  Nahrung  bis  zum  Eintritt 
des  Appetits  euterwarme  Milch;  frische  reine  Luft,  körperliche  Bewegung 
und  Muskelübung.  —  Ein  Verfahren,  welches  unter  den  nöthigen  Ein- 
schränkungen gewiss  glucklicheren  Erfolgen  entgegenführt,  als  eine  jener 
exklusiven  Entziehungs-  und  Schwächungsmethoden,  oder  eins  der  vielge- 
rühmten Specifica. 

Neuerdings  hob  v,  Mauthner  (bezüglich  der  Kinderpraxis)  die  Yortheüe 
der  tonisirenden  Methode  hervor.  Namentlich  bei  der  nach  Scharlach  auf- 
tretenden Wassersucht  (mit  blutig  gefärbtes  Eiweiss  und  Faserstoffcylinder 
enthaltendem  Urin)  räth  er  alles,  was  die  Nieren  reizen  könnte,  zu  ver- 
meiden. Oefler,  wenn  Cremor  tartari,  Scilla,  Digitalis  etc.  lange  scboo 
vergeblich  gereicht  waren,  und  die  Hydropsie  sogar  zunahm,  hat  er  einfach 
durch  Regulirung  der  Diät  Heilung  bewirkt.  Besonders  empfiehlt  er  deo 
fast  ausschliesslichen  Genuss  von  Milch,  daneben  höchstens  ein  Eibiscb- 
oder  Leinsamendecoct 

Hieher  gehört  endlich  auch  die  bevorzugte  Verwendung  der  Eigenmittel 
und  der  vegetabilischen  Tonica. 


1)  On  tbe  oature  and  treat erneut  of  diseases  of  Kidney  etc.    Lond.  1850. 

2)  Jouro.  f.  Kdrkrkht.  XXIII.  1  u.  2.  1854. 

3)  Guy>$  Hosp.  Rep.    1843.    Apr. 

4)  Uebfigens  sind  Owen  Rees  und  Turnbull  (Edinb.  med.  and.  surg.  Journ.  1848. 
Jöl.)  Eklektiker,  und  geben  dadurch  ein  Beispiel  von  vernünftiger  Aerztlichkeit, 
welches  allgemeinste  Nachahmung  verdient  Turnbull  behandelte  z.  fi.  3  FAUe 
glücklich,  den  einen  hauptsächlich  mit  Eisen;  den  anderen  mit  Evacuantieo, 
den  dritten  (syphilitische  Grundlage)  mit  Jodkali  etc.  (Spater  lobte  er  dtt  Ad- 
dum  gallic.  —  Med.  Tim.  1852.  Jul.) 
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Gutbrod1)  haue  in  einem  Fall  vom  Jodeisen  Erfolg,  was  indess 
aach  Siebert9)  gar  nichts  leisten  soH.  frerichs*)  meint  mit  Recht,  es  sei 
überall  verwendbar,  wo  auch  andere  Marlialien  gegen  die  secundäre  Anämie 
indiciri  sind;  einen  spezifischen  Vorzug  vor  anderen  Eisenmitteln  besitze  es 
nicht  —  Nach  Lees-Cathcart4)  verdient  namentlich  das  weinsteinsaurQ 
Eisenammoniak  (zu  gr.  x  täglich  3mal)  Berücksichtigung.  Der  genannte 
Arzt  warnt  indess  vor  dem  zu  frühzeitigen  Gebrauch  der  Eisenmittel»  so 
lauge  noch  hyperämisch-enlzündliche  Reizung  in  den  Nieren  besteht 

unter  den  tonisch-adstringirenden  Mitteln  ist  in  letzterer  Zeit  mehrfach 
das  Tannin  versucht  und  zum  Theil  von  Erfolg  befunden  worden.  (Lange, 
Sampson,  Turnbull,  Lyell*),  Frerichs  etc.). 

Lange  •)  und  Sampson  gaben  das  Mittel  in  mittleren  Dosen.  Ersterer 
verordnete  5ß  mit  gr.  xxhr  Secal.  cornut  in  Svj  Wasser,  2stfindlich  1 
Theelöffel  voll;  letzterer  gr.  x— 5j  in  24  Stunden.  Frerichs  gab  gr.  vj—xviy 
auf  den  Tag.  

Die  diuretische  Methode. 

Bevor  man  einige  nähere  Kenntniss  über  das  Wesen  der  Br.  Krankheit 
erlangt  hatte,  ist  mit  den  Ham-treibenden  Mitteln  viel  Missbrauch  getrieben 
worden.  Doch  auch  später  noch  gab  es  Aerzte,  die  der  einmal  gang  und 
geb  gewordenen  Methode  nicht  entsagen  mochten. 

Während  Bright  gern  die  Diuretica,  wo  irgend  thunlich,  umgeht, 
Osborne  sie  insgesammt  für  nachteilig  hält,  Heaton  (Lond.  med.  Ga*. 
1844.  Febr.  u.  Apr.)  mitunter  von  einem  Inf.  Diosm.  cren.  mit  Spir.  nitr. 
dulc.  und  Tinct  Sei  IL  vorübergehenden  Nutzen,  von  der  Tnqt  Canthar. 
dagegen  mit  Blackall  nur  Nachtheil  gesehen,  und  Frerichs  immer  nur  die 
leichteren  Diuretica  (behufs  der  Entfernung  der  Gerinnsel  aus  den  Harn- 
kanftldien),  doch  nie  die  starken  zulassen  will  (Op.  cit  S.  225),  sind 
Barre7),  Rayer8),  Wells,  Christison,  Malmsten,  Riedel,  Marce9), 
Miguel10)  und  andere  noch  mehr  oder  weniger  für  die  Harn-treibenden 
Mittel  im  Allgemeinen  eingenommen. 


1)  Würt  med.  Cr.  Bl.  1842.  No.  39. 

2)  Bä*.  Arcb.  Bd.  X.  H.  I. 

3)  Op.  cit  S.  227. 

4)  Dubl.  etc.  Journ.  1852.  Aug. 

5)  Tbe  Laue.  1849.  Decbr. 

6)  Güruburg's  Ztschr.  III.  6. 

7)  Lanc.  1843.  V.  II.  No.  3. 

8)  Add.  de  Thor.  1846.  Jaov. 

9)  Gas.  des  H6p.  1853.  No.  24. 
10)  ntsch.  JUin.  lß*7.  No.  34. 

a  ibid.  No.  14. 
IL  42 
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Christison  sacht  zu  Gunsten  der  Diabetica  zum  TheU  gehend  tu 
machen,  dass  die  durch  sie  etwa  gesetzte  Reizung  der  Nieren  eine  von  der 
durch  den  resp.  pathologischen  Prozess  bedingten  verschiedene  und  rioe 
ganz  andere,  als  diese  sei.  Dagegen  ist  indess  einlach  einzuwenden,  dass 
es  ganz  gleichgültig  sein  kann,  welcher  Art  die  diuretieche  Reizung  ist, 
wenn  sie  überhaupt  eine,  und  als  solcne  eine  zu  der  pathologisch  ecboo 
vorhandenen  hinzutretende  ist 


Abweichend  wie  die  Ansichten  über  den  Werth  der  DhireUca  im  All- 
gemeinen, sind  auch  verschieden  die  Meinungen  über  die  grössere  oder 
geringere  Vorzüglichkeit  der  einzelnen  Mittel  selbst.  Ausser  den  schon  er- 
wähnten will  ich  nur  noch  die  Cochenille,  das  Pfriemenkraut  und  die 
Wachholderbeeren  nennen. 

Die  Cochenille  ist  bekanntlich  ein  Rademacher'sches  Nierenmittel.  Von 
ihrer  angeblichen  Wirksamkeit  gegen  Albuminurie  nach  Scharlach  und  nach 
Ruhr  hat  Riedel  der  Berliner  Gesellschaft  für  wissenschaftliche  Medicio 
in  einer  Sitzung  Mittheilung  gemacht,  die  bis  weiter  ohne  Bestätigung  ge- 
blieben zu  sein  scheint  und  es  wohl  auch  wird  bleiben  müssen.  (Neben 
Riedel  vergl  Wald  in  Löffl.  u.  Bernh.  Ztschr.  1848.  I.  4). 


Rayer,  dessen  Beobachtungen  von  Marce  bestätigt  wurden,  wandte  in 
3  Fällen  die  Summitat.  Spart,  scopar.  in  der  Infosfonn  an.  In  2  schon 
vorgeschrittenen  Fällen  leistete  das  Mittel  gar  nichts,  in  dem  3.  erst  eines 
Monat  alten  Fall  verlor  sich  der  Hydrops  allmälig  und  zugleich  nahm  der 
Eiweissgehait  des  Urins  ab.  Aber  bei  diesem  Kranken  wurde  zugleich  ein 
tonisirendes  Verhalten  beobachtet,  —  und  ausserdem  war  sein  Urin  noch 
eiweisshaltig,  als  er  nach  Monatsfrist  das  Hospital  verliess.  (Bull,  de  Thtap. 
1850.  Mai).  Es  möchte  dieser  Fall  für  die  Wirksamkeit  des  genannten 
Mittels  sehr  wenig  Beweisendes  haben. 


Miguel  hatte  circa  2  Monate  lang  einen  70jährigen  Kranken,  der  bis 
dahin  ganz  gesund  gewesen,  vergeblich  mit  verschiedenen  Mitteln,  darunter 
z.  B.  auch  Terpentin,  behandelt.  Da  wurde  er  von  dem  Manne  befragt, 
ob  er  ihm  erlauben  wolle,  das  bekannte  Volksmillel  gegen  Wassersucht,  die 
Wachholderbeeren  zu  gebrauchen.  Miguel  willigte  ein,  stellte  indess 
keine  günstige  Prognose.  Die  Wachholderbeeren  wurden  theils  als  Thee, 
theils  als  Wachholderbranntwein  benutzt,  täglich  zu  ungefähr  5hj — iv.  Darauf 
soll  der  Hydrops  schon  nach  einigen  Tagen  abgenommen ,  die  ausgesonderte 
Urinmenge  sich  vermehrt  und  der  Eiweissgehait  darki  sich  vermindert  haben. 
Mach  6  Wochen  war  keine  Spur  von  Eiweiss  mehr  im  Harn  zu  entdecken, 
und  nach  3  Monaten,  zur  Zeit  der  Mittheilung  dieses' Falles,  war  kein 
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Rückfei]  eingetreten.  Es  wird  in  der  Krankengeschichte  bemerkt,  dass 
Pa&rstoffbylinder  im  Harn  vorbanden  gewesen,  sonst  mödKfc  taan  zweifeln, 
dass  der  frag!.  Zustand  wirklich  Horb.  Brightii  gewesen. 


Die  diaphoretische  Methode 

bat  in  Osborne  einen  hervorragenden  Vertheidiger  geftinden.  Gewiss  ist  sie 
in  den  Anfangsstadien  der  Krankheit  und  nnter  Umständen  (wo  z.  B.  Et- 
Übung  die  Entstehung  des  Uebds  begünstigte)  von  Nutzen,  in  den  späteren1 
wird  sie  mdess  schon  dämm  nichts  leisten  können,  weil  dfe  allgemeinen 
Bedeckungen  höheren  Graden  der  funktionellen  Leblosigkeit  alsdann  verfattetf 
n  sein  pflege*. 

Die  alterirende  Methode 

ist  in  der  Behandlung  unserer  Krankheit  im  Ganzen  die  unbrauchbarste. 
Das  Quecksilber,  wie  schon  erwähnt,  wird  selbst  von  den  Engländern 
widerrathen.  In  einem  eigentümlichen  Kontrast  dazu  steht  die  Erfahrung 
Deutscheres,  wornach  drei  Fälle  von  Scharlachwassersucht  durch  starke 
Einreibungen  der  grauen  Salbe,  bis  au  5iü — ij  geheilt  wurden.  (Pr.  Ver- 
einsztg.  1841.  No.  9).  Jod  und  Jodkalium,  von  mehren  versucht  und 
empfohlen  (Malmsten,  Osborne,  Coster,  Alken,  Röser  u.  a.)  sind  Mittel,  die 
geradezu  in  Widerspruch  mit  der  bei  Morb.  Dr.  vorschwebenden  HeiKnten- 
lion  zu  stehen  scheinen,  namentlich  wenn  sie  in  solchen  Dosen  Verabreicht! 
werden,  wie  von  Röser. 

Herr  Hofirath  Röser  läast  seine  Kranken  Monate  lauf  täglich  eine 
Drachme  Jodkalium  nehmen.  Er  wählt  meistens  eine  sehr  conceotritte 
Mischung,  3yj  auf  5üj,  wovon  der  Patient  50  Tropfen  in  einem  Glas  Wasser 
täglich  zu  sich  nimmt  Verträgt  derselbe  das  Mittel  zwar  gut,  bessert  sich 
aber  bei  seinem  Gebrauch  nicht,  so  wird  noch  Tinct.  Jod.  hinzugefügt 
(Memorab.  v.  Betz.  24.  Febr.  1858).  Dagegen  meint  Frerichs  (1.  c.  S.  237), 
wo  inveterirte  Syphilis  den  Boden  bilde,  aul  welchem  das  Nierenleiden  sich 
entwickelte,  könne  man  Jodkalium  versuchen;  mit  Jod  den  Kranken  die 
Digestion  und  Nutrition  zu  untergraben,  möchte  er  Niemandem  rathen. 

Alken  will  einen  durch  Erkältung  entstandenen  Morb.  Br.  mittels  des 
innerlichen  und  äusserlichen  Gebrauchs  des  Jodkali  geheilt  haben,  (Preuss, 
Vereinszlg.  1842.  No.  52). 

Das  Jod  mag.  unter  umständen  bei  torpid  skrophulöseti  Individuen  zu* 
Anfang  gegen  Morb.  Br.  etwas  bisweilen  leisten,  im  Uebrigen  aber  ist  un- 
begreiflich, wie  ein  die  organische  Energie  leicht  so  sehr  herabsetzendes 
Mittel  bei  einer  Krankheil  erspriessliche  Dienste'  feisten  soll,  in  der  es  so 
hochwichtig  ist,  die  Kräfte  zu  erhalten  und  die  digestiven  Organe  zu  schonen. 

42* 
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Auch  die  Antimonialien  und  Alkalien  fanden  ihre  Gönner. 

Legroux  empfiehlt  den  Tart  stibiatus  gegen  akute  Albuminurie  ud 
namentlich  gegen  die  in  Folge  der  Schwangerschaft  auftretende  Form.  Er 
gibt  gr.  ij — v  in  5iv  Wasser  mit  Syr.  Ipecac,  und  läset  diese  Mischung 
mit  Unterbrechung  so  lange  fortnehmen,  bis  die  Gehirnsymptome  und 
übrigen  Erscheinungen  sich  gemildert  haben.  (L'Un.  m&L  1853.  No.  87 
u.  88)-  Nebon  gibt  gegen  das  Nierenleiden  nach  Scharlach  den  Brecbwein* 
stein  mit  Opium.  Kinder  von  7  —  10  Jahren  bekommen  3slündlich  gr.  Vi 
Tart  slib.,  gtt  v  Tuet  Op.,  gU.  x  Tod.  Hyosc.  u.  etwas  Syrup;  Kinder 
von  4 — 7  Jahren  gr.  %  Tart  slib.,  gtt.  ij  Tnct  Op.  u.  gU.  v  Tnct  Hyotc. 
(The  Lanc.  1853.  H.  17). 

Pittschaft,  der  gegen  Wassersucht  nach  Scharlach  laue  Bäder,  gelinde 
Purgir-  und  Harn  treibende  Mittel  anwendet,  bedient  sich  ausserdem  einer 
Tart.  stib.  enthaltenden  diuretisch- diaphoretischen  Mischung  aus: 

Rc.    Aq.  Petroselin.  3vj 
Nitri  depur.  3j 
Tart  emet  gr.  y4 
Aq.  Amygd.  amar.  5j 
Syr.  spl.  8j 
S.    Ständlich  2  Esslöffel  voll  zu  nehmen. 

Bei  kleinen  Kindern  wird  von  dem  Nitrum  und  von  der  Aq.  Amygd. 
nur  3ß,  vom  Tart  stib.  gr.  %  verordnet. 

Unter  den  Alkalien  rühmt  H.  Jones1)  vorzugsweis  den  Liq.  kal. 
subcarb.  Maitihner*)  und  Piorry9)  wollen  von  Urea  Nutzen  gesehen 
haben.  Ersterer  beobachtete  nach  gr.  vj  —  viij  Urea  oft  profuse  Harnab- 
sonderung mit  rascher  Abnahme  des  Hydrops.  Er  gab  gr.  %  pro  doo. 
Piorry  hielt  nebenher  auf  Entziehung  aller  Getränke. 


Von  ähnlich  universeller  Wirkung  wie  das  Jodkali  nach  Röser  sollte 
nach  Hansen' s  Empfehlung  die  Salpetersäure  sein.  (Die  Salpetersäure, 
innerlich  gereicht,  als  Heilmittel  der  Brightschen  Krankheit  Trier.  1843). 
Es  stimmten  ihm  mehr-weniger  Porget  (Bull.  gän.  de  The>.  1847.  Jan?.), 
Heidenreich  (Baier.  med.  Cr.  BI.  1844.  No.  1.  2.),  Labus,  Äncelon  (Gas. 
des  Höp.  1853.  No.  24),  Duchek  (Ztschr.  Wien.  Aerzte.  1853.  Aug.  Septbr.) 
u.  a.  bei    (Cf.  Rh.  westph.  med.  Cr.  BI.  1843.  No.  23). 


1)  Lond.  Journ.  of  Med.  1852.  Mai. 

2)  L.  supra  cit. 

3)  Gaz.  des  H6pit  1845.  No.  11. 
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Dagegen  bat  Preriehs  in  Betreff  der  Salpetersäure  Erfahrungen  ge- 
macht, da8s  er  sie  nicht  empfehlen  kann  und  sie  nicht  mehr  anwendet. 
Meistens  konnte  keine  andere  Wirkung  beobachtet  werden,  als  dass  bei 
anhaltendem  Gebrauch  jedesmal  die  Digestion  tiefe  Störungen  erlitt,  welche 
eine  Fortsetzung  der  Medikation  unmöglich  machten.    (Op.  cit.  S.  238). 

Ungefähr  ebenso  urtheilen  Bence  Jones  (Med.  Tim.  1852.)  und  Sibert 
(Mater' s  Arch.  1.  c). 

In  Bezug  auf  die  Beobachtungen  derer,  welche  von  der  Anwendung 
der  Salpetersäure  Erfolge  gesehen  haben  wollen,  darf  nicht  ausser  Acht 
gelassen  werden,  dass  die  mästen  der  günstig  verlaufenen  Fälle  frischen 
Ursprungs,  namentlich  durch  Erkältung  hervorgerufen  waren,  worauf  auch 
Frerichs  hinsichtlich  der  ifansen'schen  Resultate  auftnerksam  macht  Unter 
diesen  kommen  überhaupt  die  meisten  Heilungen  vor,  und  mh  Wahrschein- 
lichkeit insbesondere  noch,  wenn  «gleichzeitig,  wie  wir  dies  bei  Hansen 
finden,  fast  alle  sonst  wirksamen  Mittel  zu  Hülfe  genommen  werden.  Hansen 
verwendete  nämlich  ausserdem  Blutentziehungen,  Diuretica,  Purgantia  und 
lum  Schluss  Tonica.  Wie  kann  man  dabei  überhaupt  rechtskräftig  über 
die  Wirkung  der  genannten  Säure  urtheilen  wollen.  In  den  veralteten 
Fällen  liess  sie  ohnehin  in  Stich.  Es  ist  anzunehmen,  dass  jene  überhaupt 
der  Heilung  günstigen  Fälle  auch  ohne  die  Säure  glücklich  würden  verlaufen 
sein.  Man  kann  von  ihr  keine  andere,  als  nebensächlich  eine  tonisch  ad- 
stringirende  Wirkung  erwarten,  wenn  sie  in  massigen  Dosen  verabreicht 
wird,  in  grossen  und  anhaltend  gegebenen  kann  sie  nur  die  von  Frerichs 
beobachteten  Resultate  veranlassen. 


Wenn  endlich  (neben  Hill:  Med.  Tim.  1853.  Jun.)  Maclagan  l)  den 
Horb.  Brigbtii  für  den  Colchicumgebrauch  ganz  besonders  geeignet  hält, 
oder  Catatori*)  sich  von  Oxygengasinhalationen  etwas  versprechen  zu  dürfen 
glaubt,  so  kann  man  darin  eigentlich  nur  die  Andeutung  finden,  dass  na- 
mentlich die  vorgerücktere  Brightsche  Krankheit  oft  allen  Mitteln  widersteht, 
irnd  dann  die  Aerzte  treibt,  durch  verschiedenerlei  Experimente  die  Hoff- 
nungslosigkeit weniger  fühlbar  und  empfindlich  zu  machen. 


Die  Uraemie  bei  M.  Brigbtii  anlangend,  behandelte  Buhle  (Allg.  med. 
Gentralztg.  1853.  St.  39)  daran  ein  18jjähriges  Mädchen,  bei  welchem  nach 
plötzlichen,  8mal  in  24  Stunden  sich  wiederholenden  und  dann  von  Sopor 
gefolgten  Konvulsionen  sich  eine  Pneumonie  entwickelt  hatte,  erfolgreich  mit 


1)  Monthly  Journ.  of.  Med.  Scienc.  Jan.  1852. 

2)  ßass.  Lomb.  19  u.  32.  1852. 
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kalten  EwwieWuogen,  wodurch  reichtieher  Schwele*  hervorgerufen  wurde, 
und  jpit  Benzoesäure  (Flor.  Benzota),  halbstündlich  m  gr.v,  womit 
cipe  reichliche  Urinabsoafaruog  eintrat.  Noch  3  Moaaie  nach  der  Eafa- 
auqg  war  der  Urin  frei  von  Eiweiss  und  Cylindern.  Diaaar  FaH  spricht  n 
Gunateo  der  Frerichs'schH*  Vennuthung  über  die  vorteilhafte  Wirkung  dar 
genannten  Stare  bei  Brightschem  Nierenleiden.  (CT.  Fnrichs,  Arch.  für 
physiol.  Heilkde.  X.  3.  1851).  Uebrigens  wurde  die  Benzoesiure  schon 
von  /  8.  Soden  und  J.  K.  Walker  empfählen.  (Pro?,  med.  and  suig. 
Journ.  1842.  VoL  H.  No.  14  u.  VoL  1.  No.  22).  Todd  fand  in  einem  Fal 
von  urämischen  Konvulsionen  und  Koma  das  Elaterium  iu  gr.  V4  * 
drei  Stunden,  bis  reichliche  Darmentleeritngen  eintraten,  dienlich.  Sptter 
wurde  es  in  seltneren  Gaben  fortgereicht    (Med.  Tim.  1853*  Jim.) 


IL  Pia  Entiündjaag  dar  Karen. 
Nephritis,  ftenitig. 

Prolegomena. 

Man  kann  in  Bezug  auf  die  Entzündung  der  Nieren  anatomisch  aller- 
dings  den  von  Aoytr  aufgestellten  Unterschied  m  Perinefforitis,  Pyelitis 
ippd  Nephritis  im  engeren  Sinn  (Entrindung  des  Parenchyw)  festhält«, 
klinisch  kann  er  indess  so  wenig  in  Betracht  kommen»  dass  füglich  die 
Behandlung  aller  drei  Zustande  zusemmeqgefaast  werden  darf. 

Ausgeschlossen  von  der  Betrachtung  sind  hier  alle  hyperimiach -ent- 
zündlichen Zustände  der  Nieren,  die  in  den  Bereich  der  Brightschen  Krank- 
heit (und  deren  mannigfachen  Ursachen)  gehören,  mögen  sie  primären  oder 
eecuodiren  Ursprungs  sein,  akut  oder  chronisch  verlaufen,  ki  Betracht 
Jkomrat  dagegen  die  traumatisch  und  die  mechanisch  (z.  B.  durch  Nieren- 
ateine,  Lithiasis  renalis)  bedingte  Entzündung,  sowie  die  von  erkrankt« 
NachbargehUden  auf  die  Nieren  übergehende,  «od  die  toxische  (Kante» 
riden  etc.),  wenn  sie  akut  auftritt  Dennoch  haben  wir  hier  mit  einer 
verb&lUussmössig  seltenen  Krankheitsform  zu  thun,  deren  Therapie  m$ 
ziemlich  einfache  und  in  manchen  FaHen,  z.  B.  bei  Entwickehmg  von  8oppo- 
ration  in  Folge  von  Lithiasis  renalis  efc.  leider  eine  sehr  beschränkte  ist 


Die  Behandlung 

der  einfcchen,  d.  h.  nicht  durch  Momente,  wie  sie  bei  der  Albuminurie  und 
Brightschten  Degeneration  in  Betracht  kommen,  unter  einen  eigenen  Ge- 
sichtspunkt gestellten  Entzündung  beruht  neben  entsprechender  Berücksich- 
tigung der  Causalititsverhältnisse  i?  der  Hauptsache  aqf  einer  zweckmässig60 
Verwendung  der  Antiphlogose. 
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Wie  bei  jader  ähnlichen  Entzündung  richtet  sich  dns  Maase  dar  Blut- 
entgjatamg  nach  dam  Grade  dar  pblogaüscben  Reizung.  Bei  bedeutender 
Intens it&t  derselben  köonen  sogar  wiederholte  Aderlässe  nöthjg  werde«,  was 
aber  insonderheit  leicht  erforderlich  wird,  wem  die  erste  Depleiion  «cht  ganz 
genügend  war  und  nach  einem  oder  einigen  Tagen  eine  Exacerbation  eintritt. 

Prophylaktisch,  um  die  weitere  Ausbildung  der  Batzäaäung  oder  deren 
Rückkehr  zu  verhüten,  hat  Christism  den  Rath  gegeben,  die  Venfieection 
gleich  wahrend  der  ersten  5— -6  Stunden  zu  wiederholen,  oder  bia  zur 
beginnenden  Ohnmacht  die  Vene  füesaen  zu  lassen  und  gleich  darauf  Opium 
(jr.  jj — i\ji)  zu  reichen.  Beide  Vorschlage  erscheinen  weniger  zweckmässig, 
als  der,  gleich  Anfangs  ao  viel  Blut  durch  die  Venaseetion  au  entziehen, 
als  nach  Maassgabe  der  Kräfte  des  Kranken  im  Vergleich  zur  Intensität  der 
Krankheit  zweckmässig  erscheint,  dann  aber,  wenn  der  Schmerz  »od  das 
Fieber  nicht  ersichtlich  sehr  abgenommen  und  die  übrigen  Erscheinungen 
sich  nicht  gleichfalls  bedeutend  gemildert  haben,  örtliche  Btaftentttehungsn, 
Schröpfköpfe  in  die  regio  lumb.,  nachfolgen  zu  lassen.  Der  Scbväpfköpfe 
oder  Blutegel,  ad  anum  oder  on  die  Schamtheile  applicirt,  bedient  man 
sich  gleichfalls,  wenn  vielleicht  eine  Unterdrückung  von  hämorrhoidaler  oder 
menetmater  Blutung  stattgefunden.  Gewöhnlich  werden  auch  Einreibungen 
der  grauen  Quecksilbersalbe  empfohlen.  Wo  nicht,  wie  bei  traumatischer 
Entzündung  kalte  Ueberschläge  conveniren,  erweisen  sich  häufig  einfache 
und  narkotische  Breiumschläge  nützlich. 

In  der  Unterstützung  der  Antiphlogoae  durch  innerlich  verabreichte 
Mittel  ist  man  hier  mehr  als  sonstwo  beschrankt;  denn  es  müssen  natür- 
lich alle  Substanzen  vermieden  werden,  die  auf  das  im  Reizungszuatande 
befindliche  Oigan  noch  ihrerseits  gleichfalls  einen  Reis  ausüben  könnten, 
also  die  Mittelsalze  und  reizenden  Diuretica  (gleichwie  äusserlich  die  Kantha« 
riden).    Kalomel  mit  Opium  darf  als  die  zweckmässigste  Medication  gelten. 

Ausserdem  ist  als  Reflexwirkung  bei  der  akuten  Nierenentzündung  Ver- 
stopfung eine  häufige  Erscheinung-  Man  gibt  dagegen  OL  Rkim,  Tama- 
rinden, Spec  St  Germani  u.  derlei 

Sowohl  hinsichtlich  der  letzteren  wie  überhaupt  aller  innerlich  an  ver- 
abreichenden Mittel  tritt  oft  ein  mehr-weniger  starkes  und  anhaltendes  Er- 
brechen den  therapeutischen  Bemühungen  in  den  Weg.  Man  stehe  dann 
vorläufig  von  den  Darreichung  der  genannten  innerlichen  Arzneien  ab,  so 
weit  sie  nicht  wie  Ol.  Ricini  per  rectum  applicirt  werden  können,  und  suche 
das  Erbrechen  Äusserlich  durch  gegenreizende  Einreibungen  in  die  Magen- 
grube, durch  Sinapismen,  Eis,  endermatische  Verwendung  des  Morphine^ 
iaaeriieb  so  weit  tbunlich  durch  Brausemischungen  und  Narkotica  zu  beseitigen. 

Zufalle  voa  Sopor  bekämpft  man  mit  kalten  Umschlägen  über  den 
Kopf,  Ableitungen  auf  dep  Parrokag*!,  nötigenfalls  mit  Blutqgato  hinler 
die  Ohrs». 
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Revubiva  worden  im  Ganzen  selten  von  erheblichem  Nutzen  sein.  Be- 
merkt wurde  schon,  dass  Vesikatore  dazu  Oberhaupt  nicht  verwendet  werten 
dürfen.  Glaubt  man  sich  von  Ableitungen  auf  die  Haut  etwas  versprechen 
zu  können,  so  wähle  man  statt  jener  einthch  heisses  Wasser,  Meerrettig 
mit  Essig,  Senfteige  und  bei  verzögertem  Vorlauf  der  Krankheit  Fontanellen 
(Moxen)  oder  Haarseile. 

Verschiedener  Ansicht  sind  die  Schriftsteller  darüber,  in  wie  weit  den 
Kranken  reichliche  Gewährung  von  Getränken  zuträglich  sei  oder  nicht. 
Einzelne  wollen,  dass  der  Genuss  derselben  vorerst  thunlichst  beschränkt 
werde,  weil  sie  befürchten,  dass  Aufstauung  des  Urins  bei  etwaiger  Urete- 
reaverstopfung  eintreten  und  dadurch  für  die  Nieren  üble  Folgen  veranlagt 
werden  könnten.  Dagegen  ist  CcmtdU  (Med.  Klin.  Bd  11L  S.  795:  §.  120.  c.) 
dar  Ansicht,  dass  im  Gegentheil  reichliches  Trinken  den  scharfen  reizenden 
Harn  verdünne  und  vielleicht  gerade  sich  eigne,  Schleim,  Eiter,  Gries  etc. 
fortzuschwemmen.  Deshalb  hält  er  es  für  passend,  verdünnende  schleimige 
Gelränke,  Milch,  Mandelmilch  etc.  zu  erlauben. 

Es  scheint  weder  eine  zu  strenge  Abstinenz  noch  eine  zu  reichticbe 
Gewährung  von  Getränken  erspriesslich  zu  sein.  Obwohl  sie  in  Fällen  die 
von  Camtatt  erwähnte  propulsive  Wirkung  haben  können,  wenn  sie  in 
grösseren  Mengen  genossen  werden,  so  hat  man  doch  auch  zu  bedenken, 
dass  in  diesem  Fall  die  Funktionsthätigkeit  der  Nieren  verhältnissmäss^ 
stark  in  Anspruch  genommen  wird,  wodurch  leicht  eine  Irritation  ausgeübt 
werden  kann,  die  den  vorhandenen  Reizzustand  steigern  möchte. 

Wie  überhaupt  den  Kranken  grösstmögliche  Rühe  anzuempfehlen,  so 
ist  gleichfalls  eine  angemessene  funktionelle  Schonung  (Ruhe)  des  afficirteo 
Organs  wünschenswert!).  Man  wird  deshalb  in  der  Regel  das  Richtige 
treffen,  wenn  mau  den  Patienten  den  massigen  Genuss  reizmildernder 
Flüssigkeiten  gestattet,  und  sie  weder  dursten  noch  absichtlich  viel  und 
über  Gemöge  trinken  lässt. 

Noch  ist  aul  den  oft  äusserst  wohltätigen  Einfluss  allgemeiner  wanner 
Bäder  aufmerksam  zu  machen.  Man  bedient  sich  ihrer  am  zweckmässigsten, 
nachdem  die  erste  Heftigkeit  der  Entzündung  beseitigt  ist,  und  verbleiben 
die  Kranken  ungefähr  so  lange  darin,  als  sie  sich  behaglich  fühlen.  Für 
schwache  Kranke  möchten  sie  sich  überhaupt  nicht  oder  nur  bei  kurzdau- 
ernder Anwendung  eignen. 

Die  Nachbehandlung  sei  im  Ganzen  tonisirend.  Noch  längere  Zeit 
muss  besonders  diätetisch  auf  das  Verhalten  der  Nieren  und  überhaupt  der 
Harnwege  Rücksicht  genommen  werden.  Sollte  sich  ein  chronisch -bleonor* 
rhoiscber  Zustand  ausbilden,  so  hüte  man  sich,  sofort  zu  den  reizend  adstringi- 
renden  Mitteln  zu  greifen ;  es  könnte  z.  B.  durch  Terpentin  u.  Bals.  Copaiv.  etc. 
ein  Rückfcl)  hervorgerufen  werden.  Sie  passen,  wo  überhaupt,  erst  während 
einer  späteren  Zeit,   wenn  ein  reizlos -atonischer  Zustand   deutlich  ausige- 
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sprachen  ist  Vorerst  begnüge  man  sich,  dem  Kranken  den  Genuss  des 
Selters-  (auch  des  Kalk-)  Wassers  mit  Milch,  die  Emuls.  amygd.  comp.,  ein 
Dec  üvae  um,  Dec  Chinae,  etwa  mit  Zusatz  einer  Säure  und  für  den 
Abend  ein  Opiat  (t>lv.  Doveri)  zu  verordnen. 

Vor  Diätfehlern  und  insonderheit  vor  Spirituosen  muss  gewarnt  werden. 

War  es  zur  Eiterung  gekommen  und  bildete  sich  demnächst  ein  so- 
genannter Lendenabscess ,  so  ist  die  Eröffnung  desselben  vorzunehmen  und 
im  Debrigen  nach  den  bekannten  chirurgischen  Regeln  zu  verfahren. 

Es  kann  sich  auch  im  Nierenbecken  Eiter  ansammeln.  Wo  dies  der 
Fall,  hat  man  früher,  behufs  der  Entleerung  in  den  Harnleiter,  gewaltsame 
Erschütterungen  des  Körpers  vorgeschlagen.  Der  gedachte  Zweck  könnte 
vielleicht  dann-wann  auf  diese  Weise  erreicht  werden;  aber  nicht  minder 
Weht  kann  tine  Ruptur  des  Beckens  und  also  Entleerung  des  Eiters  in  die 
Unterleibshöhle  erfolgen.  Der  Vorschlag  verdient  deshalb  keine  Empfehlung. 
SoUte  der  Zustand  auf  andere  Weise  sich  nicht  günstig  entscheiden  und 
das  Leben  des  Kranken  stände  auf  dem  Spiel,  so  würde  (nach  Ray  er)  die 
Nephrotomie  gerechtfertigt  sein.  Aus  der  allgemein  abseilen  der  Aerate 
gegen  diese  Operation  an  den  Tag  gelegten  Scheu  geht  indes«  schon  zur 
Genüge  hervor,  wie  ungünstig  man  prognostisch  darüber  urtheilen  zu  müs- 
sen glaubt  

Man  findet  in  den  Handbüchern  auch  noch  eine  chronische  Ne- 
phritis abgehandelt.  Als  einfache  Entzündung  im  Gegensatz  zu  der  eben  er- 
örterten akuten  Form  dürfte  dieselbe  jedoch  schwerlich  vorkommen,  viel- 
mehr scheint  sie  in  diesem  Sinne  näher  der  Theorie  als  der  thatsächlichen 
Erfahrung  anzugehören.  Es  hat  hier  (wovon  Rayer  nicht  ausgenommen) 
eine  Verwechslung  mit  solchen  chronischen  Affektionen  stattgefunden,  die 
häufig  in  Gesellschaft  der  oben  erwähnten  Krankheitszustände,  als  da  sind 
organische  Herzfehler,  Anomalien  des  Lebersystems ,  mehre  Zustände  mit 
schleichend  einhergehender  Blutdeterioration  etc.,  vorkommen.  Allerdings 
geschieht  die  Entwickelang  und  Fortbildung  dieser  Vorgänge  unter  den  Er- 
scheinungen von  Hyperämie  oder  chronischer  Entzündung,  wie  dies  ja  nicht 
Inders  sein  kann ;  aber  das  Charakteristische  bei  diesen  Prozessen  ist  eben 
die  chronische  Umwandlung  des  Gewebes  selbst,  die,  mit  Ablagerungen 
beginnend,  in  endlicher  Desorganisation  ihre  pathologische  Intention  ver- 
wirklicht. Will  man  wegen  der  begleitenden  Erscheinungen  diese  Zustände 
als  chronische  Nephriten  betrachten,  so  mag  das  geschehen,  nur  beachte 
man  dann  einerseits,  dass  sie  keine  einfachen  Entzündungen  im  gebräuch- 
lichsten Sinne  des  Wortes  sind,  und  andererseits,  dass  die  Behandlung 
keine  andere  ist,  als  die,  welche  man  gegen  Morb.  Br.  und  verwandte 
Alterationen  einzuschlagen  pflegt. 
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Zweites  KaplteL 

Qualitative  and  quantitative  Vertoderaogai  4er  Hamhseadeng. 

L   Die  Zuekeriuurnrnhr.    Mtlituria.  Glukosurie. 

(Dipsacus.    Urorrhoea.    Hydrops  ad  matulam.    Diabetes  mellitus.) 

Prolegomena. 

Ich  wiB,  indem  ich  hier  den  Diabetes  mellitus  unteireihe,  ebeoaoweac 
damit  angedeutet  haben,  dass  er  als  Krankheit  der  Nieren  zu  betrachten, 
als  ich  mit  dar  Einschaltung  der  Typbusprozesse  bei  den  liegen-  Dann- 
krankbeiten  habe  bezeichnen  wollen,  dass  dieselben  ihrem  Wesen  nacb 
örtliche  Krankheiten  seien.  Nur  jener  zukommenden  Bescheidenheit,  Frage* 
die  man  ein  für  allemal  noch  nicht  erledigen  kann,  bis  weiter  effrn  n 
lassen,  sollte  in  dieser  Weise  entsprochen  werden. 

Ich  halte  zur  Zeit  die  Ansicht,  dass  der  Diabetas  mellitus  eipe  Blut- 
krankheit mit  spezieller  Beziehung  zum  Leberorgan,  und  bei  dein  gameo 
Prozess  das  Nervensystem  ein  nicht  unwichtiger  pathologischer  Faktor  m, 
für  mehr- weniger  wahrscheinlich  Dessen  ungeachtet  glaube  ich,  dass  man 
auf  eine  noch  nicht  ausgemacht  gültige  Theorie  therapeutisch  nicht  derge- 
stalt fassen  darf,  dass  ein  bestimmter  Heilplan  darnach  als  richtig  bezeichnet 
werde.  Bis  jetzt  sipd  die  Erfahrungsresultate  durchaus  dagegen  i&d  es 
erübrigt  uns  vorläufig  nichts,  als  beim  Versuchen  und  Probiren  zu  ver- 
bleiben, bis  es  früher  oder  später  der  exakten  Forschung  gelingt,  das  Wesea 
der  Krankheit  ähnlich  in  ejp  klares  Licht  zu  stellen,  wie  dies  begüglkh  der 
Brigbtschen  Nierendegeneration  Herrn  Frerichs  wenigstens  möglichst  ge- 
lungen ist  Die  Behandlung  der  Meliturie  ist  also  zur  Zeit  nur  noch  eine 
empirisch  symptomatische,  der  zwar  Versuche  in  theoretischer  Anleitung 
gestattet,  aber  nicht  aHzu  dringlich  zugemutbet  werden  dürfen. 

JEs  erscheint  nicht  gerechtfertigt,  von  dem  Qehtft  des  Urins  an  Zucker 
auf  Kranksein  eines  bestimmten  Organs  allein  zu  schlieseen;  wir  müssen 
den  Gesichtskreis  erweitern  und  sagen»  da*s  zuoberst  ein  bestimmter  Vor- 
gang in  der  organischen  Gesammtökqnomie  als  ursächlich  aufzulassen  sei, 
und  das  eine  oder  andere  Organ  oder  mehrere  zugleich  pur  als  die  faß- 
girenden  Vermittler  der  pathologischen  Abweichung  des  Organismus  in  Be- 
tracht kommen. 

In  diesem  Sinne  verdienen  die  herbehörigen  Bemerkungen  Brautet 
(Beitrag  zur  Urologie  im  kranken  Zustande,  Hüneben  1858,  Palms  Hof 
buchhandlung)  volle  Anerkennung.  Als  Resultat  seiner  Untersuchungen  stellt 
er  auf,  dass  der  Harn  in  Krankheiten  keine  solche  Veränderungen  erleidet, 
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die  fii  die  einsehen  pathologisch«!*  Prozesse  spezifisch  sind,  soadern  daas 
djeac  Veränderungen  ab  Ausdryck  für  konkrete  Vorginge  im  Organismus 
■berbaupt  gelten  müssen.  Der  Harn  kann  in  Krankheiten  von  ganz  w- 
schiedener  Gattung»  *.  g.  in  der  JaingenenUundung.  im  Typhus,  »  der 
Cholera,  dem  Horb.  Brightü.  in  den  Puerperalprozessen  dieselbe  Beeobaflen- 
beit  zeigen,  weil  in  jeder  einzelnen  dieser  Krankheiten  bestimmte  Vorgänge 
obwalten  können  welche  in  gleicher  Weise  auf  die  Harnaekrettan  einwirken. 
Ee  wird  erspriesslicb  sein»  wenn  ferner  in  dieser  Richtung  auch  der 
Gehalt  des  Urins  an  Zucker  aufgebest  und  studirt  wird.  Man  wird  also 
genöthigt  sein,  die  alte  beschränkte  Idee  aufzugeben,  wornach  man  mehr- 
weniger  bemäht  war,  eine  topiache  Quelle  der  Metiturie  aufzufinden,  man 
wird  gehalten  sein,  die  Beziehungen  näher  zu  erforschen,  in  welchen  das 
Symptom  des  Zuckergehalts  des  Urins  zu  gewissen  anderen  gleichzeitig  vor- 
handenen Aflektionen  der  Konstitution  und  einzelner  Systeme  steht  So 
gewinnt  das  Vorkommen  von  Gehirnaffektionen1)  oder  krankhaften  Verän- 
derungen an  anderen  Theilen  des  Nervensystems2),  von  Puerpesratprozessen  ■), 
von  dyskrasischen  Zuständen  (als  Tuberkulose4),  Karbunkel4)  etc.)  in  Ge- 
sellschaft mit  Zuckergehalt  des  Urins  entschieden  an  Bedeutung,  und  es 
handelt  sich  dann  auch  therapeutisch  um  ungleich  höhere  GnmdaäUe,  ab 
sie  bisher  bqfoigt  werden  konnten. 


Rückblick  auf  die  Praxis. 

1.  Einzelne  Theorien. 

Es  wäre  überflüssig,  alle  Ansichten  die  je  über  das  W^n,  resp.  die 
zweckmässigste  Behandlung  aufteilt  worden  sind,  zu  rekapituliren-  Ifor 
einige  der  neueren  mögen  aphoristisch  erörtert  werden,  wenn  sie  auch 
weniger  positives  als  negatives  Interesse  bieten. 

BouchardaVs  Theorie 

läs8l  nach  lliltheilungen,  die  der  Genannte  zu  verschiedenen  Zeiten  gemacht 
hat,  ungefähr  folgenden  Entwickejungsgang  beobachten. 

Nach  den  Erklärungen  in  der  Gaz.  m6d.  de  Paris,  1838,  Po.  11  er- 
fordert die  Heilung  der  Meliturie  nur,  dass  man  dem  Kranken  die  zucker- 

1)  Ct  Steinthal,  Deutsch.  Klin.  1858.  No.  7. 

„  Medic  Times.  1858.  Apr.  No.  411. 
$  „  fiym*M\t  Ameiic.  Journ.  (857,  tfo.  ß& 

3)  ,.  E.  Brfyfrtr  Wien.  m$d.  Wochensctgr.  1858.  flp.  19  u.  #). 

4)  „   Nymam,  1.  modo  c. 

5)  N   Wtgner,  Arch.  f.  path.  Anat,  etc.  1857.  Nov. 
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haltigen  oder  satzmehHgen  Nutrhtoenle  fast  gänzlich  vorenthalte.  Spät«  sagt 
Bouchardat  (Rev.  ra*d.  1839,  Juin),  man  dürfe  sich  Vortbeii  von  allmliig 
-steigenden  Gaben  des  Mohnsaftes  versprechen  (während  das  mehrftch 
empfohlene  Kreosot  nichts  nütze).  Nach  seiner  Auseinandersetzung  meiner 
demnächstigen  Abhandlung  (Coropte  rend.  1845)  stehen  die  hygienischen 
Mitte]  in  der  Behandlung  obenan.  Die  Basis  aller  Therapie  bildet  die  mög- 
lichste FernhaHung  aller  fäculenten  Speisen.  Eine  absolut  animalische 
Kost  ist  nicht  noth wendig,  vielmehr  wechsele  man  dieselbe,  um  den  Kran- 
ken der  einen  Nutrition  nicht  überdrüssig  (!)  zu  machen.  Kleberbrod 
und  alkoholische  Getränke  sind  gute  Adjuvantia. 

Von  Medikamenten,  die  im  Ganzen  eine  untergeordnete  Rolle  spielen, 
fand  Bouchardat  das  kohlensaure  Ammonium  in  rebellischen  FiHen 
erspriesslich,  besonders  in  Verbindung  mit  Opiaten.  Ausserdem  iriswetbn 
die  kaustischen  Alkalien,  die  alkalischen  Erden  und  stärker« 
Säuren. 

Hierauf  finden  wir  endlich  in  den  Annal.  de  Th6r.  von  1852  ein  Kon- 
chisum  aus  den  Bouchardat  sehen  Erfahrungen,  soweit  sie  die  Behandlung 
der  Meliturie  betreffen.  Darnach  sind  als  Hauptgrundsätze  folgende  Punkte 
zu  betrachten. 

Die  an  Meliturie  Leidenden  dürfen  nur  in  so  weit  stäikemehl-  und 
zuckerhaltige  Substanzen  gemessen,  als  sie  nicht  wieder  in  Form  von  Zucker 
in  den  Urin  übergehen.  Darum  ist  die  Vorsicht  nölhig,  dass  täglich  der 
Urin  untersucht  werde.  Man  soll  nicht  ausschliesslich  Fleischdiät  an  die 
Stelle  der  Amylacea  setzen,  sondern  sie  neben  Fleisch  durch  Kleberbrod, 
Fette  und  Spirituosa  (Bordeauxwein)  vertreten  lassen.  Die  Kranken  müssen 
auf  blossem  Leibe  Flanellhemden  tragen,  sich  viel  in  freier  Luft  aufhalten 
und  sich  darin  Bewegung  machen.  (Feldarbeit.)  An  Arzneien  empfiehlt 
Bouchardat  die  Alkalien,  insonderheit  das  Vieh y- Wasser. 


Mialhe's  Theorie*). 

Mialhe  geht  von  der  Ansicht  aus,  dass  die  Umwandlung  stärkemehl- 
und  zuckerhaltiger  Substanzen  in  Glykose  der  Assimilation  vorhergehen 
müsse,  und  werde  diese  durch  die  thierische  Diastase  bewirkt,  welche  ein 
Produkt  der  im  Blut  vorhandenen  Salze  sei.  Das  Blut  besitze  im  gesunden 
Zustande  von  Salzen  eine  hinlängliche  Menge,  um  die  resp.  Umwandlung  zu 
realisiren.  Die  normal  alkalische  Beschaffenheit  des  Bluts  kann  durch  die 
in  den  Körper  gelangenden  Säuren  anhaltend  gestört  werden.  Werden  die 
Säuren  nicht  alsbald  wieder  durch  den  Harn  oder  die  Hautausdünstung  etc. 
entfernt,  so  häufen  sie  sich  im  Blute  an.   So  gibt  es  physiologisch  zweierlei 

♦)  Bull,  de  Thor.  1849. 
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Allen  Secrelipn,  eine  alkalinische  und  eine  saure.  .  Zip  letzteren  zählen 
MjgemwR,  Hautausdünstung,  Harn  etc.»  zy  der  ersleren  Thränen,  QaU* 
Speichel,  Pankreassaft  uod  Fäces.  Wenn  die  eioe  oder  andere  dieser  bei* 
den  Arten  vorwiegt ,  so  findet  ein  krankhafter  Zustand  statt.  Dieser  kann, 
wie  aus  der  Verschiedenheit  der  Exemtionen  fleisch-  und  pflanzenfressender 
Tbiere  zu  entnehmen,  diätetisch  bedingt  werden,  je  nach  dem  Vorherrschen 
animalischer  oder  vegetabilischer  Nährmittel,  Von  einem  Ueberscbuss  der 
im  Blut  und  den  tierischen  FlüssjgkeiLea  enthaltenen  Säure  hängt  es  ab« 
wenn  die  Umwandlung  des  Zuckers  nicht  oder  nur  unvollkommen  stattfindet, 
sondern  derselbe  unzersetzt  als  fremder  Körper  im  Organismus  verweilt,  der 
durch  die  Nieren,  die  Speicheldrüsen  e^c.  entfernt  werden  muss. 

Demnach  ist  MeKturie  eine  Folge  der  fehlerhaften  Umsetzung  des 
Zuckers,  die  ihrerseits  in  einem  Mangel  an  alkalinischen  Blut-  und  Säfte- 
bestandtheilen  begründet  ist 

Dieser  Ansicht  gemäss  sind  gegen  den  Diabetes  mellitus  die  Alkalien  in 
reichlichen  Gaben  indicirt  Daneben  empfiehlt  Mialhe  eine  gemischte  anima- 
lisch pflanzliche  Kost,  Körperbewegung  und  Sorge  für  Betätigung  der  Haut 
durch  Dampfbäder,  warme  alkalinische  Bäder  etc. 


In  therapeutischer  Hinsicht  stimmen  Bouchardat  und  Mialhe  ziemlich 
oberem,  nur  dass  letzterer  seine  Aufmerksamkeit  besonders  auch  noch  auf 
die  Hautfunktion  wendet 

Die  Miolhtf&che  Theorie  ist  bereits  mehrfach  als  nicht  stichhaltig  zu- 
rückgewiesen. Dass  beide  genannten  Aerzte  auf  die  Alkalien  Gewicht  legen, 
darf  nicht  befremden,  ebensowenig,  dass  sie  unter  Umständen  Dienste  ge- 
hastet haben  sotten;  denn  sie  sind  gute  Symptomalica  gegen  die  meistens  im 
Verlauf  des  diabetischen  Prozesses  mehr- weniger  belästigende  SäurebiMung. 
Ein  Weiteres,  als  palliative  Abhälfe,  scheinen  sie  aber  ungeachtet  auch  ihrer 
übrigen  Gönner  nicht  gewähren  zu  können.  Wegen  ihrer  säuretilgenden 
Wirking  standen  sie  gegen  Meliturie  schon  bei  den  älteren  Aerzten  in  Ruf. 
(Willis,  Fothergill,  Hufeland,  Füller  etc.)  Aber  selbst  Bouchardat,  der 
sie  im  Uebrigen  empfiehlt,  gesteht  ein,  dass  er  nie  einen  sicheren  Er/big 
von  ihnen  beobachtet  habe.  (Ann.  de  Thor.  1841.  S.  240.)  Dasselbe  Ge» 
atäodniss  macht  Andral  (Journ.  des  conn.  m6d.  chir.  1846.  Mrz.),  im 
Gegensalz  zu  Mialhe,  Contour  (Bull,  de  l'Acad.  de  m£d.  1849,  Jul.  IX. 
877),  Villeneuve,  Trotter  (Lond.  med.  and  pbys.  Jdurn.  1822)  u.  a. 

Turgot  empfiehlt  als  alkalisches  Mittel  das  gallensaure  Natron, 
welches  Lange  (Deutsch.  Klin.  1851.  No.  51)  in  einem  Falle  von  5j  bis 
auf  5vj  steigend,  täglich  mit  Erfolg  gegeben  haben  will 
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Auch  die  von  Mialke  protegirte  Diaphorese,  schon  von  AreUtu, 
Pttfä  v.  Aegina  und  Aetius  recommandirt,  hat  ihr©  sonstigen  Liebtafeer 
gefttnden.  So  versichert  Steinbeck1),  einen  Diabetes  mellitus  durch  rutfi- 
sche  Dampfbäder  gehellt  zu  haben,  die  einen  vor  Jehrtti  vorhanden  g*» 
wesenen  herpetischen  Ausschlag  tttrückriefen. 

Innetlich  gab  man  Kampher  (Richter),  Schwefel  und  Ammoniak* 
pf&pafate,  sowie  kleine  Dosen  der  Opiate,  allmälfg  steigend.  (Ptilv. 
Doveri  nach  Oorter  —  Lond.  med.  Reposit.  1829,  Nov.  —  tu  gr.jr  \m 
gr.  x— xij  den  Tag  gestiegen  und  ltogere  Zeit  fortgebraucht) 

Philipeaux  bediente  sich  au  dem  in  Rede  stehenden  Zweck  der  Kalt- 
wasserkuren.   (Gas.  des  HöpiL  1850.  Ort.  15.) 

Imvay  Keith  (Edinb*  Journ.  1845.  Jan.)  hatte  die  Bemerkung  gedacht, 
daas  das  wanne  Klima  gunstig  auf  Diabetes -Kranke  einwirke;  deshalb 
empfahl  er  dasselbe,  wo  eine  Translocation  unthunlich,  durch  kunatlick 
Wärme  zu  ersetzen. 

Die  Diaphorese,  d.  h.  die  Sorge  für  genugende  ttautbelebung  und 
Funktion  ist  keineswegs  ausser  Acht  zu  lassen  in  der  Behandlung  der  Me- 
li turie,  aber  ihre  for^irte  Anwendung  beruht  in  der  Hauptsache  au?  theore- 
tischer Irrung  in  Betreff  des  Chemismus  bei  diabetischer  Erkrankung. 


J.  Gray's  Theorie. 

Bei  der  Meliturie,  sagt  Gray*)  (Glasgow),  wird  WSbrehd  det  Ver- 
dauung der  Zuckerstoff  aus  den  Nahrungsmitteln  nicht  genügend  auqgtschie- 
den»  nicht  hinlänglich  in  den  Kreislauf  gebracht  Da  er  abo  beim  Durch» 
strömen  des  Bluts  durch  die  Lungen  nicht  mit  durchströmt,  erfährt  er  nicht 
die  nöthige  Oxydation,  er  gleicht  einem  excrementiellen  Körper,  der  durch 
den  Drin  ausgeschieden  wird.  Das  Mittel,  welches  hier  helfen  kann,  M 
Kälberlab;  denn  da  von  diesem  ausserhalb  des  Körpers  Zucker  in  Milch- 
säure umgesetzt  wird,  darf  man  annehmen,  dass  innerlich  eine  anakp 
Wirkung  stattfinden  werde.  Ist  dies  der  Fall,  so  ist  der  Diabetes  durch 
Kälberlab  heilbar,  weil  nach  Liebig  die  Milchsäure  eins  von  jenen  Prioi- 
pien  der  organischen  Welt  sein  soll,  welche,  indem  sie  in  den  Lungen 
oxydirt  werden,  die  Athmung. unterstützen» 

Gray  will  in  2  Fällen  von  dem  Gebrauch  des  genannten  Mittels  gepo 
Znckerharnruhr  ein  erwünschtes  Resultat  beobachtet  haben.  Er  liess  nebea 
stickstoffhaltiger  Kost  und  dem  beiläufigen  Gebrauch  des  Natr.  phosphoric. 
3mal  täglich  einen  Theelöffel  voll  Labflüssigkeit,  so  wie  sie  zum  Käsemaebeo 
zubereitet  wird,  nehmen. 


1)  Med.  Zt.  v.  Ver.  f.  Hlkde.  in  Pr.  1841.  No.23. 

2)  Monlhl.  Journ.  1853.  Jan. 
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Wie  die-  Misten  ftbrigett  GrfitMter  von  Theorien  fängt  euch  Qfay  die 
Stdhe  der  ftUfcmng  von  hinten  ad.  Er  beschäftigt  eich  mit  der  Belmd* 
bog  des  Produkts  der  Krankheit,  während,  warum  sie,  oder  im  Nähere», 
warum  die  Organisation  fehlerhaft  producirt,  erklärt,  und  der  aligemeine 
Grand  dieser  fehlerhaften  Tätigkeit  therapeutisch  in  Angriff  genommen  wer- 
den soll.  Und  wie  er  einerseits,  wie  gewöhnlich,  das  Nervensystem  ignoritt, 
ab  käme  dessen  Einfloß  gar  nicht  in  Betracht,  nimmt  er  andererseits  keine 
Röcksicht  auf  die  Combinations-  und  PwpagaüonsverbältniÄse  der  Krankheit. 

Mögeri  diesen  Abschnitt 

Die  Beobachtungen  von  Ch.  Frick1), 

die  derselbe  in  Betreff  verschiedener  Heilmittel  gemacht  zu  haben  glaubt, 
beschliessen.  Ich  werde  den  seinigen  die  entsprechenden  oder  abweichen- 
den Wahrnehmungen  anderer  Aerzte  anreihen. 

Er  uniersuchte  die  Wirkung  nachstehender  Arzneistoffe:  des  Strych- 
nia's,  der  TincL  ferr.  muriat,  der  Aq.  Amnion.,  des  Jodkalium's, 
des  Kalomel  mit  Opium,  des  Whisky's,  des  Kreosot's,  des  See. 
cornut,  des  Leherthrans  etc. 


1)  8fryctan!n  zu  gr.  %  — V*  3mal  tägKcb  verminderte  des  Zocker« 
gehall  des  Urins.  Beim  Gebrauch  dieses  Mittels  wurde  der  geringste  Zucker- 
gehalt wahrgenommen:  in  24  Stunden  132  Gran. 

Darob  Zbsatz  von  Mutterkorn  (gr.  üj)  und  Jodeisen  (gr.  ij)  au  gr.Vio 
Slrychnin,  3ma)  täglich,  wurde  die  Zuckermenge  fast  verdoppelt  und  ent- 
leerte der  (eine  als*  behandelte)  Kranke  die  grösste  überhaupt  beobachtete 
Qwrtilät  Drin. 

(Barch  Strycbnin  iu  gr.  %,  4mel  täglich,  will  Rod$nbeck*)  eine 
Lähmung  der  unteren  Extremitäten  mit  Meliturie  geheilt  haben.) 


2)  Jodkalitm  wirkte  wenig  oder  gar  nicht  auf  den  Zuckergehalt, 
verursachte  dagegen  Kolik  und  Durchfall 

{Vogt  (Schweiz.  Ztschrfl  v.  Benle,  1.  2.)  empfiehlt  das  Jodkai iurti  in 
Verbindung  mit  Eisenvitriol  etc. 

Rc.   Kai.  hydroj.  5ß 
Fe.  sulph.  3j 
Natr.  bicarb.  3m 
Extr.  cujusd.  q.  s.  ut  £  pil.  No.  ISO. 


1)  Americ.  Joura.  1852.  July.    Fror.  Tageb.  No.  671  und  673* 

2)  Pr.  Ver.  Zt.  1843. 
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(Mittel*  des  Jodeiseas  will  Roitan1)  eiaeo  sehr  l*eruaLeigekou»eDen 
Kranke*,  welchem  roborireode  Fleischdiät  allein  nicht  aufhalf  (J),  beigestellt 
haben.    Er  gab  gr.  xv — 3j  in  Pillenfocm  auf  den  Tag). 

3)  Das  Kreosot  bewirkte  Uebelbefinden  und  steigerte  den  Zucker- 
gehalt. 

(Auch  ßouchardat*)  fand,  dass  Kreosot  nichts  leiste.  Hufdaad 
empfahl  das  Mittel  zu  gtt.  xviij  — xxjv  auf  den  Tag.  Berndt  gibt  es  oebeo 
Fleischdiät  zu  gtt.  viij  pr.  die  in  Pillenform 9  und  nach  Cornelum*)  ist  es 
sogar  Hauptmittel.) 

4)  Durch  Gaben  der  TincL  ferr.  muriat.  von  gtt.  x  wurde  der 
Zuckergehalt  um  die  Hälfte  vormindert,  dagegen  wieder  vermehrt,  wenn  auf 
die  Dose  von  gtt  xx  gestiegen  wurde. 

(Andere  Eisenmittel  sind  vielfach  empfohlen  worden.  Das  Ferr.  pul?, 
zu  gr.  v  von  Peacock,  das  Ferr.  sulphuric.  von  Hanekroth*),  Heme% 
Howard*),  Vogt  (I.  modo  c),  doch  wird  in  des  Letzteren  oben  angege- 
benen Formel  durch  Zersetzung  Jodeisen  gebildet,  das  Jodeisen  vod 
Rostan7),  Dombette  etc.    Für  Eisenpräparate  ist  auch  Dupau9). 

Die  Empfehlungen  des  Eisens  haben  nur  Grund,  wenn  sie  vom  Ge- 
sichtspunkt einer  tonisirenden  Behandhingsweise  überhaupt  ausgehen. 


5)  Kalomel  mit  Opium  liess  Frick  4  Wochen  lang  gebrauchen,  bn 
Salivation  eintrat  Die  Folge  war,  dass  der  Kranke  häufiger  Drin  entleerte 
und  dieser  fast  das  Doppelte  der  früheren  Zuckermenge  enthielt 

(Andere  Verbindungen  des  Opiums  sind  die  mit  Ipecacuanha  (als 
Plv.  Doveri),  mit  kleinen  Dosen  Brechweinslein  oder  (nach  Dzondi)  mit 
Kampher,  welche  sämmtlich  wegen  ihrer  gelinden  diaphoretischen  Wirkung 
angewendet  zu  werden  pflegten). 

Ueberhaupt  aber  steht  schon  seit  langer  Zeit  (A&ius  und  Willis) 

das  Opium  als.  Mittel  gegen  Meliturie 

in  Ansehen.    Man  hat  an  ihm  gelobt,   dass   es   die  Reizbarkeit  der  Nieren 
mildere,  den  Durst  und  Heisshunger  vermindere,  und  demnächst  die  Quantität 


1)  Bull.  göu.  de  Th*r.  1842.  Nov. 

2)  L.  supra  c. 

3)  Giorn.  per  serv.  ai  progr.  della  patol.  e  della  terap.  1841.  p.  328. 

4)  Pr.  Ver.  Zt.  1842.  No.  42. 

5)  Journ.  f.  Kdrkht.  1849.  Juni. 

6)  Lond.  med.  Gaz.  Vol.  XI.  p.  113. 

7)  L.  modo  & 

8)  Journ.  de  m6d.  et  de  chir.  de  Toulouse.  T.  III.  Liv.  1.  1839. 
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des  abgehenden  Ürina  und  seiften  Zuckergehalt  beschränke.  Narkottct 
und  unter  ihneo  insonderheit  das  Opium,  sagt  Sachs,  haben  ein  unbestreit» 
bares  Zeugniss  der  Erfahrung  für  ihre  heilsame  Wirksamkeit  gegen  Zucker- 
harnruhr. 

Man  hat  das  Opium  bis  zu  gr.  lx  auf  den. Tag  gegeben»  Grosse  Dosen 
empfehlen  Dzondi,  Tomassini,  Moncy,  Ware  etc.,  kleine  oder  mittlere 
Burdsley,  Willis  (gr.  ß — ij)  u.  a.  Auch  Oppoher l)  sab  neben  Adstringen* 
lien  von  Opiaten  die  beste  Wirkung  unter  allen  sonstigen  Mitteln.  Oben 
wurde  bereits  bemerkt,  dass  Bouchardat  empfiehlt,  Opium  in  allmä% 
steigenden  Dosen  zu  geben.  Berendt  und  einige  andere  ziehen  dem  Op. 
pur.  das  Morph,  acetic  vor. 

Was  sich  von  dem  vielgerühmten  Opium  sagen  lässt,  ist  dies,  dass 
wir  in  ihm  gegen  den  Diabet.  m.  eins  der  besten  Palliativmittel  besitzen, 
dessen  Wirkung  sich  indess  nicht  weiter  erstreckt,  als  auf  die  Zeit  seines 
Gebrauchs. 

6)  Seeale  cornutum  hatte  zu  3mal  täglich  gr.  üj  die  Wirkung,  dass 
in  4  Wochen  das  Gewicht  des  Patienten  um  91/*  Pfund  stieg,  damit  aber 
auch  das  Quantum  des  Zuckers  um  ein  Sechstheil. 


7)  Aqua  Ammon.   zu  gtl  v  verminderte  die  Zockermenge  um  ein 
Siebentheil,  doch  wurden  grössere  Gaben  nicht  ertragen. 


8)  Whisky  vermehrte  sowohl  die  Quantität  des  Urins  als  die  seines 
Zückergehalts. 

9)  Leberthran  steigerte  durebgehends  die  Menge  des  Zuckers.  Bei 
einem  Consumen  von  6  5  wöchentlich  war  die  Vermehrung  gering,  bei 
20  3  in  derselben  Zeit  wurde  an  Zucker  um  ein  Drittheil  mehr  entleert, 
zugleich  aber  nahm  das  Körpergewicht  beim  Gebrauche  des  Mittels  auf- 
fallend zu. 

Eine  entgegengesetzte  günstige  Beobachtung  über  die  Wirkung  des 
Leberthrans,  einen  60jährigen  Mann  betreffend,  hat  Sabmon*)  in  Schleswig 
mitgetheilt  Der  Kranke  nahm  täglich  3  EsslöfTel  voll  Leberthran,  bei  gleich- 
zeitiger strenger  Fleischdiät  Schon  nach  Verlauf  von  8  Tagen  zeigte  sich 
eine  Verminderung  des  Zuckergehalts ;  diese  war  nach  14  Tagen  schon 
merklicher,    bis  sich  allmälig  das  Resultat  immer  besser  gestaltete.    Nach 


1)  Heu.  Arch.  Hfl.  11. 

2)  AUg.  med.  Ztschr.  1854.  No.  94. 
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6  bte  t  Wochen  war  kerne  Spur  vbnXücker  mehr  zu  entdecken,  mi  tote 
die  Genesung  zur  Zcüt  der  Veröffentlichung  des  Falles  schon  im  4ton  Jahr 
angedauert.    " 

Was  die  Beobachtungen  FricKs  tau  Allgemeine»  betrifft,  äo  i*  w  be- 
merken, dass  sie  schon  deshalb  kein  erhebliches  Resultat  tiefem  koaiteö, 
ifeü  ei  ihnen  an  Ümfobg  fehlt.  Experimente  mit  einem  Mittel  an  einen 
Kranken  odet  auch  an  einigen,  bieten  so  wenig  reelle  Anbaltepunkte,  dies 
cdatt  in  dter  Thal  nicht  wagen  darf,  allgemeinere  Schlösse  davon  abzuMteo. 
UfebenMes  stehen  einzelne  Erfahrungen  Anderer»  wie  wir  gesehen  htbeo, 
direkt  in  Widerspruch  mit  den  Fridfcchen  Beobachtungen. 


%    Einzelne  Mittel 

Am  moniakpräparate. 

Liquor  Ammonfi  sulphurali,  Schwefelammonium,  schon  seit 
Rotto  in  Gebrauch,  wurde  zu  gtt.  iij — v — xij  gegeben,  mehrmals  täglich. 
(Cf.  Albers,  Hufel  Journ.  IV.  360.) 

Barfow1),  Bouchardat2)  f  Thienemam*)  loben  das  Ammoniacnm 
carbonicum.  Bonthardat  sah  palliativen  Erfolg,  Barlow  und  Tkie*mam 
wollen  wirkliche  Heilungen  mit  dem  Mittel  erzielt  haben. 

Sachs  ist  der  Ansicht,  dass  man  die  Ammoniakpräparate  in  der  aoti- 
diabetischen  Heilmittelserie  unbedingt  obenan  stellen  müsse. 

Was  man  dadurch  erreichen  wollte,  war  bald  Anspornung  der  Dia- 
phorese,  bald  Besserung  der  Digestion,  Säuretilgung,  bald  Zufuhr  von  Stick- 
stoff. Die  Erfahrungslehre  hat  längst  über  dieserlei  Theoreme  den  Stab 
gebrochen.  Man  glaubte  kurativ  zu  verfahren,  und  doch  war  das  Mittel 
zum  vorschwebenden  Zweck  nichts  als  ein  Symptoriiatäbum. 


Die  Galle. 


Es  wurde  oben  bereits  der  Anwendung  des  gallensauren  Natron  ab- 
sehen Turgofs  und  Langes  gedacht.  Die  Galle  selbst  wurde  seit  Hufeland 
mehrfach  versucht  So  von  Häser,  tieintz4)  u.  a.;  und  theilt  auch  ttrand*) 
einen  Beilungsfall  aus  Canstatt's  Klinik  mit. 


1)  Gay's  Hosp.  Rep.  V.  v.  p.  282. 

2)  L.  supra  c. 

3)  Casp.  Wochenschr.  1844.    No.  51. 

4)  Med.  Ref.  v.  Virch.  u.  Leutmscher.  184a    No.  9. 

5)  D.  Klin.  1850.    No.  6. 
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In  dem  foo  BmUz  beabtehtetoB  Fall  enthielt  der  Bar»  bcstfödig 
3—4  p*  CL  Zucker.  Dagegen  nun  soll  die  frische  Ochsengalle  so  schleunig' 
gewirkt  haben,  dass  schon  nach  nicht  ganz  3  Wochen  keine  Spur  voo 
Zacker  mehr  aulgefimden  werden  konnte.  Hat  dabei  kein  diffetenler 
(diagnostischer)  Irrlhum  obgewaltet,  so  wäre  allerdings  der  Erfolg  eipladefyi 
genug,  ähnlich  wie  in  dem  durch  Leberthran  von  Salomon  gebeutet*  Fall 
um  fernere  Versuche  anzustellen. 


Sauerstoffinhalationen. 

BoMerr*1)  meint,  da  bei  Respirationsstorungeq  Zqoker  vorkommet 
das*  es  gerechtfertigt  sei,  den  Diabetes  mit  Sauarstoffeinathmungen  w  be* 
handeln.  Statt  des  reinen  Sauerstoffs,  der  nicht  leicht  von  den  Atbswagsr 
wegen  ertragen  wird,  schlägt  er  for,  ein  Chlor- WasserdampijpßMseh  eian 
alhmen  zu  lassen.  Indem  das  Chlor  sich  mit  dem  Wasserstoff  des  Wassern 
verbindet,  wird  dessen  Sauerstoff  frei.  Der  Kranke,  bei  dem  Bobievre 
seinen  Vorschlag  selbst  in  Ausführung  brachte,  litt  an  Luogenerophyaemy 
und  enthielt  sein  Urin  zugleich  Zucker,  welcher  unter  der  erwähnten  Be- 
haodlungsweise  verschwand. 

Zweimal  will  gleichfalls  BouchardM*)  einen  günstigen  Erfolg  von  den 
Sauerstoffeinathmungen  beobachtet  haben. 

Die  Anwenduug  des  Sauerstoffgases  in  dieser  künstlichen  Form  bleibt 
immer  ein  sehr  fragliches  Vornehmen,  und  möchte  ich,  wenn  das  Mittel 
gebraucht  werden  soll  und  der  Kranke  noch  mobil  genug  ist,  statt  desseu 
lieber  rathen,  für  die  Einathmung  auf  natürlichem  Wege,  nämlich  du?cb 
reichlichen  Aufenthalt  in  frischer,  sauerstoffreicher  Lull,  in  Fällen  durch 
eine  Versetzung  in  ein  anderes  Klima,  Sorge  zu  tragen. 

Interessant  ist  aber  in  dem  Bobierre'schen  Fall  das  pathologische 
Kombinationsverhältniss  zwischen  Heliturie  und  Respirationsstörungen,  desseq 
oihere  Erforschung  für  vorkommende  Fälle  dringend  zu  empfehlen  sein 
möchte. 


Abführmittel.    Brechmittel.    Reizmittel. 

Die  Entleerungen  nach  urtqn  fioden  bei  Torpor  des  Darmkwals  und 
ungenügender  Leibesöffnuog  ihre  natürliche  und  aweckmMgie  Verveqdwg, 
Ob  sie  die  Jlamabsooderung  beschränken  werden  und  ob,  wenn,  dem  so, 
damit  ein  Vortheil  erreicht  wird,  bleibt  dahingestellt,  h  Apbetodtf  *ktf 
Gesammtzustandes  dor  meisten  Diabetiker  ist  bei  ihw  Ajg.VtndiMg  jedfefafli 


1)  CompL  rend.  T.  XXXIV«  p.  115. 

2)  Ibid.  T.  XXXIII. 
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die  Vorsicht  geboten,  dass  nicht  zu  schwächend  dadurch  eingewirkt  Weide, 
weshalb  man  immer  nur  die  milderen  Stoffe  dieser  Reihe  wähle.  Ate  blosse 
Ekoprotica  würden  wohl  Lavements  am  zweckmässigen  sein. 

ungerechtfertigt  muss  es  erscheinen,  wenn  Baxter1)  meint,  neben 
einer  Fleischdiät  nach  RoUo's  Manier  seien  es  allein  Cathartica,  von  denen 
man  Nutzen  hoffen  dürfe.  Er  bezieht  sich  dabei  auf  Beobachtungen  an 
acht  Kranken,  unter  denen  indess  kein  einziger  radikal  geheilt  worden  zu 
sein  scheint.  

Brechmittel  gab  man  in  der  vagen  Idee,  umstimmend  wirken  zu  wollen, 
besonders  in  den  anfänglichen  Perioden  der  Krankheit  (Hüdenbrandt, 
Richter.)  Es  können  Fälle  der  Art  vorkommen,  dass  wohl  eine  nach  dem 
früheren  Begriff  sogenannte  metasynkritische  Wirkung  von  Emflass  auf  den 
Krankheksprozees  sein  mag,  doch  ist  einerseits  dieser  Einfluss  nur  ein  tem- 
porärer und  andererseits  reicht  er  überhaupt  nicht  weiter,  als  etwa  unter 
gewiesen  Umständen  die  übrige  Behandlung  günstig  einzuleiten.  Die  blos 
entleerende  Wirkung  der  Emetica  kommt  selten  in  Betracht 


Dass  auch  Reizmittel  wie  Terpentin9),  Balsam.  Copaivae,  Ka- 
beben, Kanthariden  (Wrisberg,  van  der  Haar,  Morgan,  Bau  etcj, 
die  Zeitlose  (Willis,  Puchelt),  empfohlen  worden,  findet  seine  Entschul- 
digung in  der  früher  mangelhaften  Kenntniss  der  Beziehung  dieser  Stoffe 
zu  den  Urinorganen,  und  mag  wohl,  wenn  sie  öfter  weniger  schädlich 
wirkten,  die  hauptsächlichste  Ursache  davon  iu  dem  meist  gleichzeitigen 
Gebrauch  der  Narkotica,  namentlich  des  Opiums,  zu  suchen  sein. 


Aus  naheliegenden  Gründen  fanden  ausser  den  schon  erwähnten  Mar- 
tialien  auch  die  übrigen 

Tonica  und  Adstringentia 

eine  vielfache  Verwendung.  So  das  G.  Kino  (Abrahamson  Meyer,  Sandras), 
der  Alaun,  die  Myrrhe;  ferner  Katechu,  Gerbsäure,  Eichenrinde, 
Galläpfel;  ausserdem  das  essigsaure  Blei  {J.  Kirby:  Dubl.  med.  Press. 
1845.  No.  358),  endlich  die  China,  Kaskarille  und  Simaruba  etc. 
Wenn  man  will,  kann  man  auch  die  mehrfach  empfohlenen  Mineralsiuren 
Weher  zählen.  (Salpeter-,  Schwefel-,  Salzsäure  [Hanfredonia: 
IL  Severino.  1842.  Aug.  u.  Septbr.J,  Phosphorsäure). 


1)  Lond.  med.  Rep.  1820.  Vol.  XIV. 

2)  Dubl.  med.  Presse.  184a  Febr. 
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So  weil  sie  die  Verdauung  zu  beben  and  im  Allgemeinen  zu  tonisiren, 
also  vielleicht  die  Harnabsonderung  zu  beschränken,  pder  später  dem  Ma- 
rasmus eine  Zeitlang  entgegen  zu  wirken  vermögen,  sind  die  Mittel  dieser 
Reibe  freilich  gern  in  Anspruch  genommene  Hülfen,  indess  auch  nur  dies, 
und  nur  zu  häufig  erwartet  man  mehr  von  ihnen,  als  sie  leisten  können. 
Wo  Diaetetica  nicht  mehr  helfen  können,  sind  die  tonisch -adstringirenden 
Mittel,  die  pharmazeutischen  Roborantia  sehr  matte  Hoflhungssterne. 


Es  gibt  noch  ferner  eine  Reihe  von  Stoffen,  die  man  versucht  hat, 
ohne  dass  eigentlich  ersichtlich  wäre,  von  welchem  leitenden  Gesichts- 
punkt aus. 

So  will  Hoog,  Jabez  (London),  eine  Verbindung  von  Arsenik  mit 
Schwefel  sehr  wirksam  gefunden  haben1).  Sampson*)  empfiehlt  das 
oxymangansaure  Kali.  Er  gab  angeblich  gr.  y  — iy  und  mehr,  wenn 
nicht  zu  bedeutende  Nausea  kleinere  Dosen  erforderte,  mit  gutem  Erfolge. 
Von  Anderen  wurde  die  Wirksamkeit  verschiedener  balsamischer  Mittel  her- 
vorgehoben. Neumann9),  Schwarz*),  van  Nes  loben  z.  B.  den  Bals. 
peruvian.  (Hann.  Ann.  1844.  IV.  3),  doch  bemerkt  v.  Nes,  dass  er  neben 
dem  Perubalsam  Fl  ei  seh  diät  angeordnet  habe.  Bei  der  Heilung,  die  er 
in  einem  Fall  auf  diese  Weise  erreicht  haben  will,  durfte  wohl  der  Balsam 
höchst  untergeordnet  betheiligt  sein. 


BhitenUiehungen. 


Duftsckmidt  hat  einen  angeblichen  Diabetes  mellitus  auf  eigentüm- 
liche Weise  glucklich  behandelt,  nämlich  durch  Aderlässe  und  Antiphlo- 
gistica.  Die  Venäsektion  wurde  nicht  weniger  als  sechsmal  wiederholt  und 
wurde  daneben  ein  Tamarindendecoct  mit  Glaubersalz  genommen.  (Beob.  u. 
Abhdlg.  aus  d.  Gebiete  d.  ges.  prakt  Heilkde.  v.  österr.  Aerzt.  Wien  1823). 

Cowan  meint,  es  mögen  bei  akutem  Verlauf  und  im  ersten  Stadium 
ein  bis  zwei  Aderlässe  vorausgeschickt,   und  in  einigen  Fällen  gelegentliche 


1)  The  LanceL  1852.  Jan. 

Rc.   Liq.  arsenic.  5ij 

—  Ammon.  sulph.  gtt  xx 
TincL  Hyosc 
Spir.  Lavand.  aa  3y 
Inf.  foL  Buchu  5viy 
M.  S.    4stündl.  1  Esel,  voll 

2)  The  Lanc.  1853.  Febr. 

3)  Rhein.  Monatsschr.  1848.  Juni 

4)  Pr.  Ver.  Zt.  1846.  No.  8. 
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Biutentriehuogen  an  den  Lenden  und  im  Epigastrium  vergeooottMn  werden. 
(Prov.  med,  Journ.  1843.  Nov.). 

Watt  und  Carbutt  halten  Blutentziehungen  für  alle  Perioden  der 
Krankheit  indicirt;  die  Mehrzahl  der  Aerzte  (schon  A&ius,  Bomm,  Rotto, 
Prout,  Hufeland  etc.)  sind  für  Blutentziehungen  mittleren  Grades  und  be- 
sonders zur  Zeit  der  beginnenden  Krankheit 

Was  in  diesem  Belange  das  Richtige  sei,  ist  nicht  schwer  herauszu- 
finden. Seinem  genuinen  Wesen  nach  verträgt  sich  der  Diabetes  mellitus 
nicht  wohl  mit  der  schwächenden,  entziehenden  Methode,  am  wenigsten  mit 
'  der  solchergestalt  direkt  verfahrenden.  Aber  die  Individualitäts-  und  Kom- 
binationsverhältnisse,  unter  welchen  er  vorkommt,  sind  zu  verschiedener 
Art,  als  dass  man  die  Entziehung  von  Blut  absolut  sollte  ausschüessen 
dürfen.  Die  beste  Richtschnur,  wonach  die  Nützlichkeit  oder  Nachtheiligkeil 
einer  solchen  zu  beurtheiien,  wird  der  vorhandene  Grad  von  Geflsserreguog 
zu  Anfang  der  Krankheit  sein.  Zeigt  derselbe  verhällnissmässige  Intensität, 
so  kann  eine  allgemeine  Depletion  indicirt  sein.  Im  üebrigen  aber  wird 
man  interkurrente  hyperämische  Erscheinungen  am  zweckmässigsten  mit  ört- 
lichen Blutentziehungen  behandeln,  wenn  etwa  die  immerhin  hier  zu  ver- 
suchende Anwendung  der  (Wasser-)  Kälte  unersprießlich  befunden  werden 
sollte.  Secundäre  (komplicirende)  Entzündungen  erfordern  selbstverständlich 
unter  Berücksichtigung  des  allgemeinen  Zusfandes  ein  antiphlo- 
gistisches Verfahren. 

Die  physiologische  Behandlung. 

Wenn  Co&tes*),  der  ausführlich  über  die  verschiedenen  Behandluogs- 
weisen  der  Meliturie  handelt,  zu  dem  Schluss  gelangt,  dass  Arzneimittel  nur 
insofern  günstig  wirken,  als  sie  tonisiren,  und  wenn  Heller  (in  s.  Arcb.  11.12.) 
nach  3Qjähriger  Beobachtung  url  heilt,  dass  tonische  und  adstringirende,  wie 
narkotische  und  alkalinische  Mittel  erfolglos  angewendet  werden,  Antimouia- 
lien,  Merkurialien,  Silber,  Arsenik,  Blei,  Kupfer,  Kadmium,  Zink,  Jod  und 
die  Elektricität  etc.  völlig  nichts  leisten,  auch  warme  Bäder  und  Dampf* 
bäder  vergeblich  versucht  werden,  und  alkoholische  Mittel  den  Zustand  nur 
verschlimmern,  und  Oppolzer  unter  21  Fällen  in  keinem  von  irgend 
einem  Mittel  besonderen  Erfolg  sah  (HetL  Arch.  1852  11.  401),  so 
sind  allerdings  solche  Geständnisse  äusserst  enttnuthigend  für  den  Praktiker, 
aber  vergeblich  ist  es  gleidiwohi,  die  zu  Grande  liegende  Wahrheit  steh 
nicht  eingestehen  zu  mögen.  Es  ist  eben  diese  Wahrheit,  dass  in  der  Thal 
bisher  kein  einziger  pharmazeutischer  Stoff  bekannt  geworden,   der  die 


*)  Journ.  de  Bord.  1846.  Jul.  bis  Septbr. 
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«mp&bluiipawtis  auf  ita  geseUten  Hoflhupgan  nur  migwmtWM  W  recht- 
fertigen vermöchte.  Es  ist  deshalb  begreiflich,  dm  manche  unbefcpganeie 
Aerzfte  mit  Venicht  auf  den  unfruchtbaren  Aufwand  aa  przneilichen  Hülfen 
mehr  oder  weniger  ausschliesslich  auf  dem  physiologischer*  Wege  der  diä- 
tetisch-hygienischer?  Behandlung  dem  erhofften  Ziel  sich  zu  nähern  suchten. 
So  u.  a.  Thompson  (Prov.  med.  Journ.  1843.  Aug.),  Rniqty  (fbirf.  1842. 
No.  218),  Böiges  (Lond.  med.  Gaz.  1843),  Todd  (Prov.  med  and  surg. 
Journ.  March,  Arpril,  Jun.  1848),  zum  Theit  Coxvan,  Costes,  ßouchqrdat, 
Buxter,  Nes,  Scharlau  (Die  Zuckerharnruhr.  Berl.  1846.)  etc.  Sympto- 
matisch wurde  nebenher  das  eine  oder  andere  Mittel  gegeben.  Der  Erste, 
der  hauptsächlich  die  Zweckmässigkeit  einer  ausschliesslichen  Fleischkost 
hervorhob,  war  bekanntlich  Rollo  (Obs.  on  the  diabet  mell.  Lond.  1797). 
Die  meisten  späteren  Ordonnanzen  sind  nur  verschiedene  Umgestaltungen 
seiner  Torschriften.  Dass  indess  eine  exklusive  Fleischkost  ebensowenig  wie 
andere  Ernährungsarten  den  Erwartungen  entspricht,  scheint  eben  aus  den 
so  häufigen  ungünstigen  Erfolgen  ihrer  Anwendung  genügend  hervorzugehen, 
und  ist  es  wohl  nicht  ungerechtfertigt,  denen  beizustimmen,  die  eine  ge- 
mischte, doch  vom  Arzt  selbst  vorgeschriebene  Nahrung  gestatten  wollen. 

Die  vorwiegende  Menge  der  täglichen  Nahrungsmittel  bestehe  aus  Fleisch 
verschiedener  Sorten  (mit  Einschluss  der  Fische),  und  zur  Annehmlichkeit 
für  den  Kranken  verschieden  bereitet.  Auch  Eier,  Milch  und  Käse  sind  zu 
erlauben.  Ausgeschlossen  müssen  dagegen  werden  alle  zuckerhaltigen  Stoffe, 
Zucker  selbst  und  Backwerke  aller  Art,  sowie  Obst,  namentlich  frisches. 
Die  Amylacea,  wie  Kartoffel,  Erbsen,  Bohnen,  Graupen,  Reis  etc.  dürfen 
nur  in  kleinsten  Quantitäten  gestattet  werden.  Ebenso  muss  Brod  so  gut 
wie  ausgeschlossen  bleiben.  Das  Bauchard  ansehe  Kleberbrod  möchte  zu 
versuchen  sein.  Uebrigens  darf  man  um  so  eher  einen  Beitrag  zur  Nah- 
rung aus  der  Klasse  der  amylumhaltigen  Substanzen  (die  ja  in  den  geringen 
und  armen  Schichten  der  Gesellschaft  schon  ohnehin  den  Haupttheil  der 
Nahrung  bilden  müssen)  gestatten,  wenn  die  Kranken  auf  Arbeit  und  Be- 
schäftigung im  Freien  angewiesen  sind. 

Gemüse,  die  von  Einzelnen  besonders  empfohlen  wurden  (Babington), 
auch  die,  scharfen  und  säuerlichen  (Kresse,  Meerrettig  e^c.:  Barlow)  dürfen 
genossen  werden,  sobald  sie  nicht  (Kohlarten)  die  Verdauung  beiästigen. 

Die  eigentlich  fette  .Diät  (Speck,  Leberthran:  Solanum,  Thompson), 
wird»  obwohl,  wie  es  scheint,  zuträglich,  selten  den  Nutte«  stiften,  welchen 
Bian  apriorisch  von  ihr  au  erwarten  pflegt,  dann  sie  belästigt  meistens  Als- 
bald eu  sehr. die  Verdauuugaoigane,  wodurch  die  Krankheit  auf  ergibjgste 
Weiee  an  Rückhalt  gewinnt  Deshalb  ist  auch  au  berücksichtigen,  dass  der 
Kranke  nicht  nach  seine»  vollen  Appetit  .ease,  wenn  derselbe,  wie  häufig, 
in  eine  Art  Gefräasigkeit  ausartet«    Es  mvm  beaaglkh  der  Quantität  dar 
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täglichen  Nahrungsmittel  ein  bestimmtes,  der  Individualität  entsprechendes 
Maass  boobachtet  werden. 

Gleichfalls ,  was  die  Getränke  betrifft,  ist  Massigkeit  und  Wahl  a 
empfehlen.  Alle  leicht  die  Harnsekretion  antreibenden  Flüssigkeiten  müssen 
vemieden  werden;  das  zu  gestattende  Getränk,  wozu  ein  guter  Rothwein, 
Milch,  dünne  Fleischbrühe,  leichte  Absude  bitterer  Stoffe  mit  etwas  Aroma- 
tischem etc.  gehören,  muss  man  nach  und  nach  auf  thunlichst  kleine 
Mengen  zu  beschränken  suchen. 

Wichtig  ist  eine  sorgsame  Kultur  der  Haut  Jede  Erkältung  werde 
möglichst  vermieden;  der  Kranke  trage  Wolle  oder  Flanell  auf  blossem 
Leibe»  bade  täglich  oder  wenigstens  oft,  wasche  und  reibe  den  Körper  ab, 
lasse  sich  frottiren  und  bürsten,  allenfalls  mit  Hinzuziehung  des  einen  oder 
anderen  Hautreizungsmittels. 

Dem  entsprechend  sei  auch  die  ganze  übrige  Lebensweise  eingerichtet 
Licht,  Luft  und  Bewegung,  diese  allgemeinen  notwendigen  Lebensreize, 
sind  neben  ihrer  Wirkung  als  beständige  Verjüngerer  der  Oekonomie  zu- 
gleich, wenn  ich  so  sagen  mag,  die  spezifischen  Nervina,  deren  die  in  Rede 
stehenden  Patienten  bedürfen. 

Dm  so  weniger  wir  geständigermaassen  durch  die  gewöhnlichen  an- 
neilichen  Mittel  gegen  die  Zuckerharnruhr  radikal  etwas  auszurichten  ver- 
mögen, um  so  mehr  müssen  wir  schon  durch  die  einfache  Betrachtung  uns 
aufgefordert  fühlen,  auf  jene  allgemeinen  (physiologischen)  Hülfen  einige 
Hoffnung  zu  setzen,  da  sie  es  ja  vorzugsweis  sind,  deren  Einfluss  auch 
im  kranken  Leben  überhaupt  eine  gewisse  Souveränetät  nicht  verlSugnet 
Wir  dürfen  dies  in  der  fraglichen  Krankheit  mit  so  grösserem  Recht,  weil 
sie  uns  keineswegs  einen  wesentlich  örtlichen  pathologischen  Zustand  vor- 
fuhrt, sondern  einen  solchen,  der  allen  Anzeichen  nach  tief  in  dem  Fond 
der  organischen  Triebkraft  wurzelt,  mögen  dabei  immerhin  einzelne  Organe 
als  vorzugsweise  Träger  der  Erscheinungen  hervortreten. 

Alles  weist  darauf  hin,  dass  insonderheit  das  Nervensystem,  insofern 
es  ein  namentlich  gegenwärtig  bei  weitem  nicht  genug  gewürdigter  Faktor 
unter  den  regulirenden  physikalisch-chemischen  Kräften  der  Lebensprozesse 
ist,  bezüglich  der  Wesenheit  des  Diabetes  mellitus  eine  wichtige  Rolle  spielt. 
Andeutungen  dafür  sind  die  oben  bereits  erwähnten  gleichzeitigen  Affektionen 
des  Nervensystems,  sowohl  cerebralen  als  peripherischen  Ursprungs 
und  Sitzes,  der  Heisshunger,  der  starke  Durst  in  Bezog  auf  die  Lebeos- 
sphäre des  pneumogastriscben  Nerven,  die  Verkümmerung  der  Geschlechts- 
organe und  die  Abstumpftang  und  das  Schwinden  des  sexuellen  Triebes, 
endlich  die  frühzeitige  unverbiltnissmässige  Abschwficbung  des  Nervenseins 
hu  Allgemeinen,  die  wir  somatisch  in  Mattigkeit  und  Kraftlosigkeit,  bei 
keineswegs  immer  entsprechender  körperlicher  Abnahme»   und  psychisch  in 
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Depression  des  allgemeinen  Lebensgeiuhls  und  mehr  oder  weniger  grosser 
Niedergeschlagenheit  und  Verblödung  ausgedrückt  finden. 

Natürlich  sind  dabei  andererseits  auch  die  wichtigen  Veränderungen  in 
den  Beziehungen  in  Berücksichtigung  zu  nehmen,  worin  Nerven  und  Blut- 
und  Säftemasse  zu  einander  stehen.  Wir  kennen  ja  das  Bedeutungsvolle 
dyskrasiscber  und  überhaupt  abnormer  Mischungen  des  Bluts  und  der  Säfte 
gegenüber  dem  Verhalten  im  Nervensein.  Aber  ich  will  eben  auch  nur  im 
Grossen  darauf  hinweisen,  dass  es  unleugbar  in  Hinsicht  auf  die  vorliegende 
Krankheit  einen  wichtigen  Theil  unserer  Aufgabe  ausmacht,  die  Kombina- 
tions*, demnächst  etwa  auch  die  Propagationsverhältnisse  derselben 
in  ihrem  ganzen  Umfange  zu  erforschen. 

Ich  weiss,  dies  wird  schliesslich  nicht  anders,  als  mit  dem  Hesser 
und  den  Mitteln  chemischer  Analysen  in  der  Hand  geschehen  können;  aber 
eben,  es  geschehet  es  verdränge  das  Theoretisiren  nach  Halbwegsversuchen 
oder  gar  reinen  Muthmaassungen!  und  es  geschehe  in  grossem  Umfange 
und  bei  möglichster  Wiederholung.  Dabei  wird  man  indess  mit  grösstem 
Nutzen  die  Schärfe  der  Beobachtung  an  sich  und  der  vergleichenden  Beob- 
achtung im  besonderen  mit  zu  verwerthen  haben,  um  namentlich  durch 
genaue  Kenntnis«  etwa  gewöhnlicher  oder  häufig  vorkommender  Kombina- 
tionen oder  solcher  Vorgänge,  die  als  Einleitungsmomente  der  Krankheit 
von  diagnostischem  Werth  sind,  zu  einer  frühen  Diagnose  zu  gelangen,  und 
so  möglicherweise  dem  Uebel  schon  in  seinem  Werden  begegnen  zu  können; 
denn  die  einmal  ausgebildete  Krankheit  geht  in  der  Begel  mit  einem  zu 
nachdrücklichen  Ergriffensein  der  gesammten  Oekonomie  einher,  als  dass 
man  therapeutisch  mit  begründeten  Erwartungen  ihr  noch  entgegen  zu 
arbeiten  versuchen  könnte. 

In  Betreff  der  Eigentümlichkeit  endlich,  dass  die  Melilurie  von  einer 
mehrweniger  bedeutenden  psychischen  Depression  gefolgt  zu  sein  pflegt,  die 
wenigstens  zum  Theil  auf  dem  Innewerden  der  allmälig  sich  einstellenden 
sexuellen  Unfähigkeit  beruhen  mag,  glaube  ich  mit  Devay  auf  die  Wichtig- 
keit eines  angemessenen  psychischen  Beistandes  der  Kranken  noch  auf- 
merksam machen  zu  müssen.  Man  richte  nach  Kräften  sie  auf  aus  ihrer 
Niedergeschlagenheit  und  ermuthige  sie,  Hoffnung  zu  fassen:  ein  seelisches 
Opiat,  dem  man  unbedingt  grosse  Einwirkung  auch  auf  das  somatische  Be- 
finden zuschreiben  darf. 


IL   Die  übrigen  Anomalien  der  Harnabsondernng. 

Die  meisten  der  hieber  gehörigen  Zustände  sind  ihren  ursprünglichen 
Bedingungen  nach  noch  nicht  genügend  erforscht. 


663 

Sogenannte  einfache  Harnruhr,  Polyuresis,  Hyperuresis, 

(Diabetes  insipidus,  Hydruria  etc.) 

die  nicht  als  Polydipsie  auftritt,  acheint  in  der  Regel  auf  örtlicher  «od 
konstitutioneller  Atonie  au  beruhen  und  wird  neben  der  aUmäligeo  Be- 
schränkung an  Getränken  und  flüssigen  Nahrungsmitteln  tonisch  behandelt 
Als  bestes  Tonicum  muss  unter  solchen  Umständen  natürlich  eine  roferi- 
rende  Diät  gelten,  unterstützt  durch  weitere  hygienische  Regulirvng 
der  Lebensweise,  wohin  u.  a.  auch  die  Sorge  für  genügende  Hautkaltnr 
zählt.  Eine  Beihülfe  bieten  auch  innerlich  gereichte  tonisch -adstriDgjreiwk 
Mittel.  Da  die  obwaltende  Atonie  sich  gleichzeitig  auch  durch  träge  Funk- 
tkunrung  des  Darmkanals  auszusprechen  pflegt,  sind  ferner  die  müderen 
pausenweis  öfter  gereichten  Abführmittel  angezeigt 

Ganz  allein  von  genannten  Medikamenten  wolle  man  jedoch  nicht  all» 
viel  erwarten.  Dies  gilt  auch  von  den  narkotischen  Stoffen;  doch  können 
diese  vortheilhaft  interkurrent  milbenutzt  werden,  um  die  allgemein  und 
lokal  erhöhete  Reizbarkeit  (sog.  reizbare  Schwäche)  zu  beseitigen. 


Die  Verminderung  oder  Sistirung  der  Nie'rensekretion,  Anure- 
sis  8.  Anuria  renalis, 

(Ischuria  renalis;  ürodialyeie  neonatorum  et  senilis  nach  SckfrtieU} 

ist  bis  jetzt,  wenn  sie  nicht  als  Symptom  bestimmter  Nierenleiden  oder 
allgemeiner  die  Nieren  mitafficirender  Krankheitszustande  erscheint»  ihrem 
Ursprung  nach  ein  sehr  ungenügend  erkannter  Vorgang.  Man  untersuche, 
ob  etwa  hyperämisch  entzündliche  Reizung  oder  reiner  Krampf  zu  Grunde 
liegt,  und  richte  je  darnach  die  Rehandlung  ein.  (Anüphlogisüca.  Anti- 
spasmodica). 

Schwer  zu  heilen  ist  die  bei  schwächlichen,  kachektischen  Säuglingen, 
und  meistens  unheilbar  die  bei  Greisen  mit  zerrütteter  Triebkraft  der  Or- 
ganisation vorkommende  Form.  Man  versuche,  was  durch  gute  diätetische 
Pflege  (bei  Säuglingen  durch  gesunde  Mutter-  oder  Ammenmilch)  und  durch 
Beobachtung  der  zubebörigen  hygienischen  Maassregeln  zu  erreichen  ist 
Im  Uebrigen  ist  man  auf  ein  symptomatisches  Verfahren  beschränkt.  Mao 
suche  die  Verdauung  zu  reguliren  und  den  Leib  offen  zu  erhalten,  welchem 
letzteren  Zweck  durch  die  milderen  Abfuhrmittel  entsprochen  werde.  Bei 
Zeichen  von  Säurebildung:  Absorbentien.  Ein  zweckdienliches  Getränk  sind 
Säuerlinge.  Harntreibende  Mittel  müssen  überall  vermieden  werden,  wo 
und  so  lange  man  einen  örtlichen  Reizzustand  vermuthen  darf.  Ist  dieser 
nicht  oder  nicht  mehr  vorhanden,  so  steht  der  Anwendung  der  gelinden 
Diuretica  nichts  im  Wege, 
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Besteben  bei  Kindern,  wie  gewöhnlich,  Hauteraptionen  und  Sicorifc- 
Honen  etc.,  so  iet  gegen  diese  tauglich  abwartend  zu  verfthren,  indem  man 
sich  im  Garnen  nur  auf  Rekriichhakung  beschränkt 


Die  Absonderungsthätigkeit  der  Nieren  kann  endlich  in  der  Weise 
aBenirt  sein,  dass  der  Harnstoff  abnorm,  meistens  in  unverhältnissmässig 
geringer  oder  grosser  Menge  entleert  wird. 

Anazoturia  und  Azoturia*)  (Willis). 

Die  Anazoturia  kommt  z.  B.  im  Verlauf  des  Horb.  Brightii  vor.  Bei 
Kindern  ist  ihr  Zusammenhang  mit  Yerdauungs-  und  Ernährungsstörungen 
nachzuweisen.  (Willis).  An  einem  logischen  Heilplan  für  diesen  krankhaften 
Zustand  fehlt  es  zur  Zeit;  man  wird  indess  mit  Wahrscheinlichkeit  zweck- 
entsprechend handeln,  wenn  man  seine  Hauptaufmerksamkeit  einer  sorg- 
samen diäteteüsch-  hygienischen  Pflege  zuwendet. 

Bei  der  Azoturia  ist  letztere  gleichfalls  Hauptsache,  doch  in  der  Art, 
dass  eben  die  animalische  Kost  nicht  zu  ergibig  ausfällt;  der  Kranke  ge- 
niesse  leicht  verdauliche  gemischte  Speisen  und  enthalte  sich  mit  Ausnahme 
des  medizinischen  Gebrauchs  eines  guten  Weines  der  Spirituosen.  Zu  beachten 
ist  der  Rath,  massig  im  Geschlechtggenuss  zu  sein. 

In  beiden  Formen  kommen  der  Hygiene  tonische  Mittel  und  Narkoüca 
(Opium)  zu  Hälfe. 

Wfinscbenswerth  ist,  dass  man  die  Kranken  möglichst  bei  ungetrübter, 
heiterer  Stimmung  zu  erhalten  suche. 


Die  Hämaturie.    Hutung  aas  den  Harawegen. 

Haemorrhagia  renalis,    vesicalis  et  uretbralis. 
(Blutharnen.    Mictus  cruentus.) 

1.   Die  Blutung  aus  den  Nieren  selbst 

Den  nächsten  Unterschied  in  der  Behandlung  dieses  Zustandes  (von 
dessen  endemischem  Vorkommen  in  Brasilien,  Aegyplen  etc.  hier  abgesehen 
wird)  bedingt  das  plötzliche  und  akute  Auftreten  desselben  oder  sein  pe- 
riodischer und  chronischer  Yerlauf.    Im  ersleren  Fall  ist  entweder  einfache 


•)  Prout,  Hat.  and  treatm.  of  stomach  and  urinary  diseases.    Lond.  1842. 
WMis,  Vrinary  'diseases,  dtsoh.  v.  Hmuin&er.  1841. 
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Entiöbdung  oder  mechanische  uod  traumatische  Bkrärkubg  die  Ursache, 
wo  denn  gleichfalls  Hyperämie  oder  Entzündung  nachzuerfclgen  pflegt  Die 
Erfüllung  der  Indicatio  causalis  ist  in  diesen  Fällen  einfach.  Die  bei 
einfacher  Entzündung  auftretende  Blutung  wird  durch  dieselben  Mittel,  wie 
jene  selbst  beseitigt.  Wo  traumatische  oder  mechanische  Einflüsse  die  Ur- 
sache bildeten,  verfährt  man  im  Allgemeinen  reizmildernd,  sowohl  innerlich 
wie  äusserlich,  und  richtet  ausserdem  im  letzteren  Fall  die  Behandlung 
gegen  das  Grundübel.  Man  verordnet  mucilaginöse  und  narkotische  Mix- 
turen, lässt  warme  Bähungen  anstellen  (auch  warme  Bäder  nehmen)  oder 
wendet,  wenn  sich  inzwischen  ein  stärkerer  Grad  entzündlicher  Reizung 
ausgebildet  haben  sollte,  eine  gelinde  Anüphlogose  (namentlich  äusserlich 
die  Kälte)  an. 

Treten  Blutungen  im  Gefolge  anderer  krankhafter  Zustände  auf  (Purpura 
haemorrhagica  etc.),  so  wird  gleichfalls  wie  bei  Hämorrhagie  in  Folge  von 
Steinbildung  in  den  Nieren  hauptsächlich  das  Grundleiden  behandelt 

Yon  vorwiegenderer  Bedeutung  ist  die  Berücksichtigung  der  Kausal- 
indication,  wenn  die  Blutung  durch  scharfe  Stoffe,  wie  Kanlhariden  etc. 
veranlasst  wurde.  Ebenso  erfordern  Blutungen  nach  Unterdrückung  der 
Menses  oder  des  Hämorrhoidalflusses,  oder  wenn  Intermiltenzprozesse  a 
Grunde  liegen  eine  Beseitigung  dieser  zu  Grunde  liegenden  Kraokheitszustände. 

Sind  endlich  die  Blutungen  eine  Folge  von  malignen  Fremdbildungeo 
in  den  Nieren  (namentlich  Krebs  und  Tuberkulose)  so  kann  natürlich  voo 
keiner  anderen  als  einer  symptomatischen  Behandlung  die  Rede  sein. 


In  Hinsicht  auf  die  direkte  Kur  sind  die  zunächst  zu  treffenden  An- 
ordnungen strenge  Ruhe,  horizontale  Lagerung,  kühles  Verhalten,  Genus« 
reizmildernder  Getränke,  Lavements,  theils  um  abzuleiten,  theils  um  auf  ge- 
lindeste Weise  Leibeseröffnung  zu  beschaffen. 

Das  Weitere  richtet  sich  nach  deqa  Grade  der  Empfindlichkeit  de* 
Kranken  und  dem  der  örtlichen  Reizung.  Bei  grösserer  Empfindlichkeit 
leisten  Narkotica  (Opium)  Dienste.  Sind  Anzeichen  von  gesteigerter  örtlicher 
Irritation  vorhanden,  so  passt  eine  gelinde  Anüphlogose.  (Blutegel  an  den 
Damm).  Bisweilen  eignet  sich  die  äusserliche  Anwendung  der  Wärme;  sollte 
sie  die  Blutung  ungeachtet  ihrer  sonstigen  reizmildernden  Wirkung  vermehren, 
so  muss  von  ihr  abgestanden  werden.  (Inman,  Brit  med.  Journ.  Sept. 
1857,  sah  bei  einer  nach  einem  Fall  entstandenen  Hämaturie  Erfolg  vom 
Terpentin  zu  3mal  täglich  5  Gran.  Heilung  in  14  Tagen). 

In  den  Fällen  von  heftiger  oder  öfter  wiederkehrender  Nierenblutung, 
wo  eine  bedeutende  Abschwächung  der  Kranken  tu  befürchten,  kommt  man 
ohne  ein  aktiveres  Verfahren  nicht  leicht  aus.  Je  nach  Umständen  sucht 
man  alsdann  Hülfe  in  stärkeren  Blutentziehungen  (Aderlass  bei  Vollsaftigeo) 
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in  lodaerücher  Verwenduug  der  Kälte  (Kaltwadserklystirt,  EißüberscM§ge), 
Verabreichung  von  kaltem  aBgeeiuerten  Getränk  etc. 

fei  die  Blutung  passiven  Charakters,  an  sieb  nicht  stark,  wiederholt 
sie  sich  dagegen  öfter,  so  sind  die  stärkere*  Adstringentia  indicirt:  Gerb- 
säure, Gallussäure,  Mineralsfiuren  etc. 

Als  Nachkur  empfiehlt  sich  bei  Nierenblutungen  im  Allgemeinen,  be- 
sonders aber  bei  passiven,  ein  tonistteudes  Verfahren.  (Roborirende  Diät 
Eisen.    China  etc.). 

2.   Die  Blutung  aus  der  Harnblase. 

Barnbhaenblutungen  traumatischen  und  mechanischen  Ursprungs  werden 
in  der  bekannten  Weise  antiphlogistisch  bebandelt  Wo  ihnen  Allgemein* 
knakheiteo  (Skorbut,  Bluterkrankheit)  zu  Grunde  liegen  reicht  die  Behand- 
lung dieser  allgemein  auch  für  sie  aus.  Sind  Afterprodukte  (Markschwamm, 
Zottenkrebs)  die  Ursache,  ist  natürlich  nur  symptomatische  Hülfe  möglich. 
Bisweilen  beobachtet  man  eine  Haemorrhagia  vesicalis  nach  unterdrückten 
normalen  oder  habituellen  Blutungen.  (Katamenien.  Hämorrhoiden.)  Man 
sucht  dann  die  zu  dem  Organ  anomal  stattfindende  Kongestion  durch 
Wiederherstellung  jener  Blutungen  zu  beseitigen,  verfährt  aber  gegen  die 
neue  Blutung  lediglich  exapektativ-  symptomatisch. 

Hitunter  setzen  sich  Blutgerinnsel  am  Blasenausgange  fest  und  verstopfen 
denselben,  so  daas  Harnverhaltung  entsteht.  Will  man  hier  möglichst  gelinde 
verfahren,  so  versucht  man  zunächst,  die  Gerinnsel  durch  laue  Iqjeklionen 
wegzuspielen.  Will  dies  nicht  gelingen,  mnss  mittels  elastischer  oder  silber- 
ner Katheter  ein  direkterer  Entfernungsversuch  des  Impediments  gemacht  und 
ttölbigenfalls  öfter  wiederholt  werden. 


3.  Die  Blutung  aus  der  Harnröhre. 

Eine  massige  Hämorrhagie  der  Harnröhre,  wie  sie  bei  heftiger  Urethri- 
tis vorkommt,  kann  in  der  Regel  als  beneficium  naturae  gelten  und  erfordert 
kerne  Behandlung.  Diese  ist  häufig  gleichfalls  unnöthig,  wenn  Blutungen 
nach  ungeschicktem  Katheterisiren  entstehen.  Ist  Verletzung  sonstiger  Art 
die  Ursache,  so  kommt  es  darauf  an,  wie  bedeutend  sie  ist  Man  thut, 
wenn  der  Blutabgang  nicht  ungewöhnlich  stark  ist,  vorläufig  am  besten, 
abzuwarten. 

Heftige  Blutungen  sucht  man  durch  die  bekannten  Hämostatica  zu  stillen, 
kille,  Aqua  Goulard^etc.  um  das  Glied,  auf  den  Damm,  die  Kreuz- 
gegend  in  Form  von  öfter  zu  erneuenden  Überschlägen,  das  karte  Wasser, 
auch  in  Klystiren  angewendet     Oertliche  Blutentziehungen,  nöthi- 
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gen&Bes  bei  Robusten  eine  YentsektUn.  Kall»  und  andere  adttrin- 
girende  Einspritzungen.  Compressio*.  Innerlich  Gerbslor«, 
Gallussäure,  2sttedltch  au  2—3  Gcan.  (C£  Jfytet,  DubL  Journal 
185a   Mai.),  und  ähnliche  MiUeL 


Drittel  KapiteL 

Fremdbildongen  in  den  Nieren. 

Erebsbildungen  in  den  Nieren,  Tuberkulose  derselben»  einfache 
Kysten  und  Hydatiden  der  Nieren,  desgleichen  der  selten  vorkommende 
Strongylu8  gigas  sind  oder  veranlassen  Krankbeitezustlnde,  Äe  kein» 
andere  ab  eine  ezspektativ*  symptomatische  Behandlung  tulaesen.  Die  Ab- 
gabe dabei  ist,  die  mit  diesen  Zuständen  verbundenen  Beschwerden  mög- 
lichst iu  erleichtern  und  den  etwaigen  Folgen  in  Hinsicht  auf  Funktion»* 
f&higkeit  etc.  entgegen  zu  wirken,  so  wie,  wem  es  endlich  iu  Ausgang» 
kommt,  z.  B.  zur  Abscessbüduog  nach  aussen  etc. ,  hiegegen  die  geeignet« 
liaaseregein  zu  ergreifen.  Bezuglich  der  perotcosen  Fremdbildungeo  ist  in 
spateren  Verlauf  ihres  Prozesses  die  Wichtigkeit  eines  roberirenden  ¥*^ 
fahrens  im  Auge  zu  behauen,  namentlich  wenn  die  Niereabtataagen  » 
halten  und  stark  sind.  ■  '     ■ 

lieber  die  Behandlung  der  sogenannten  Nephrolithiasis,  der* 
Sand  oder  Gries  und  Steine  erscheinenden  Niederschlage  aus  dem  Drin  ist 
iu  vergleichen  Bd.  L  S.  250—256. 


Vierte«  KapiteL 

Die  sogenannte  Nie reimassersndit. 

<Bydr<mephrosis:  Jteyar.y 

Die  Krankheit  entsteht  durch  verschiedenartige  Hemmungen  der  freies 
Passage  in  den  Hanrwegen,  besonders  nach  oben,  wodurch  eine  Staunst 
und  Ansammlung  des  Nierensekrets  bedingt  wird. 

Solche  Hemmungen  weiden  veranlasst  theils  durch  ursprüngliche  Mm* 
bildungen,  theils  durch  Neubildungen,  die  an  irgend  einer  Steife  md  die 
Umwege  drucken  (krebsige  und  andere  Geschwulst«  au  banaohbarteo 
Tbeilen  etc.)  oder  die  Passage  .absperren  (*q}  h&utigstan  Konkretion* 
Nierenhrehe  etcj,  endlich  können  auch  «Striktairen  der  Hanettue  *e  ia 
Rede  stehende  Folge  haben. 
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Je  nach  der  äfafeokltrtk  oder  thetlweisen  Zurückhaltung  de»  Urins,  der 
feigeren  oder  kürzere*  Dftuer  des  Üebeb  und  dem  Ergrifftnsein  nur  «frier 
oder  beider  Niere«  richtet  sich  die  Rickwirkimg  theife  auf  des  Allgemein* 
befinden,  thels  auf  den  örtlichen  Zustand.  In  hohe»  Graden  findet  man 
die  N*e*en  20  Bälgen  umgewandelt,  die  ein  mehr- minder  bedeutendes 
Quantum  wässeriger  oder  eitrigseröser  Flüssigkeit  enthalten. 

Die  verbältnissmässig  gunstigste  Prognose  gestatten  Strukturen  der 
Harnröhre,  demnächst  Steinbildungen  in  den  tiarn wegen.  In  dem  einen 
Fall  ist  die  Beseitigung  der  Striktur  (nach  den  bekannten  chirurgischen 
Encheiresen)  geboten;  in  dem  anderen  die  Behandlung  der  Steinkrankheit. 

In  allen  übrigen  Fällen  ist  man  auf,  ein  exspektativ- symptomatisches 
Verfahren  beschränkt.  Man  sucht  das  kranke  Organ  vor  allen  inneren  oder 
äusseren  irritironden  Einflüssen  zu  schützen.  Bisweilen  bildet  sich  in 
Eiterung  übergehende  Entzündung  aus.  Diesem  Ausgang  wo  möglich  vor- 
zubeugen achte  man  sorgfältig  auf  jedes  geringste  Zeichen  örtlicher  Reizung. 
Wird  der  topische  Schmerz  erst  heftig,  treten  bereits  Frostanfälle  ein,  dann 
iats  in  der  Regel  schon  zu  spät  zum  Handeln.  Sobald  man  eine  entzünd- 
liche Reizung  vermuthen  kann,  säume  man  nicht,  antiphlogistisch  zu  ver- 
fahren, (unter  Umständen  allgemeine,  meistens  nur  örtliche  Blutentziehungen, 
warme  Ueberschläge,  Ableitungen  auf  den  Darmkanal,  die  keinen  gleich- 
zeitigen Nierenreiz  ausüben  -etc.  Zur  Beruhigung  Opiate.  Demnächst  reiz- 
mildernde Mittel.) 

Gelangt  man  auf  diefee  Weise  nicht  zum  Ziel,  bildet  sich  vielmehr  der 
entzündliche,  suppurative  Prozess  weiter  aus,  steigern  sich  zusehends  die 
Beschwerden  und  ist  deshalb  eine  Ruptur  der  zum  Sack  theüweis  oder 
ganz  umgewandelten  Niere  zu  befürchten,  dann  ist  die  (öfter  wohl  zu  un- 
bedacht Vorgeschlagene)  Punktion  gerechtfertigt  Ebendieselbe .  bietet  auch 
die  letzte  Hülfe  bei  Abwesenheit  des  suppurativa  Prozesses ,  wenn  die 
Hydronephrose  sich  einerseits  als  deutlich  fluktuirende  Geschwulst  darführt, 
and  nun  auch  bei  völliger  Urinretention  die  bisher  anscheinend  noch  ge- 
sunde Niere  ihr  Hitergriffeaeein  verräth,  so  dass  unmittelbar  Lebensgefahr 
entsteht 


Fftuflei  Kapitel 

Die  krankhafte  Beweglichkeit  der  Nieren. 

Die  krankhafte  Beweglichkeit  der  Nieren  (ein  Analogon  der  von 
ftorry  und  Dietl  (Wien.  Wochenschr.  1854)  mitgetheilten  Fälle  von  be- 
weglicher Milz)  zu  unterscheiden  von  ihrer  pernamentenDislocation 
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(e.  B.  in  das  Becken  1))t  ist  eioe  im  Ganzen  selten*  Erscheinung,  obwohl 
vielleicht  nicht  ganz  so  selten,  als  bisher  angenommen  worden.  Schon 
Kolon  scheint  dieselbe  beobachtet  zu  haben.  Spätere  Beobachtungen  stamm 
von  Rayer1)  (7  Fälle),  Brochin*)  (Ntiaton),  Oppobur*)  (11  Fälle)  und 
neuerdings  von  Henoch5)  (6  Fälle).  Ich  selbst  kenne  einen  (eine  nahe 
Verwandte  betreffenden)  Fall. 

Henoch  hebt  mit  Recht  hervor,  dass  der  Ha upt wer th  einer  richtigen 
Diagnose  dieser  Anomalie  in  der  Vermeidung  nutzloser  und  angreifender 
Kurmethoden  bestehe.  Allerdings  mögen  solche  von  beweglichen  Nieren 
herrührenden  Geschwülste  manchem  Praktiker  schon  Veranlassung  gegeben 
haben,  durch  Karlsbader  und  andere  Resolventia  vermeintliche  Leber-  und 
Drüsenanschwellungen  auflösen  zu  wollen. 

Eine  direkte  Therapie  des  Zustandes  gibt  es  nicht  Henoch  hat 
Bandagen,  Leibgürtel  u.  s.  w.  vielfach  ohne  Erfolg  versucht,  sie  wurden 
auf  die  Dauer  sogar  unerträglich.  Indess  mag  immerhin,  wie  Rayer  beob- 
achtet haben  will ,  eine  massige  Unterstützung  des  Bauches  durch  eioe 
passend  angelegte  Binde  den  Nutzen  haben,  dass  mechanisch  bedingte 
Schmerzen  und  sonstige  Molesten  dadurch  erleichtert  werden.  Glücklicher 
Weise  sind  indess  die  von  beweglichen  Nieren  verursachten  Beschwerden 
meistens  sehr  unbedeutend;  nicht  einmal  die  Urinabsonderung  pflegt  belästigt 
zu  werden. 

Man  kann  dagegen  indirekt  dadurch  zum  Vortheil  der  Kranken  wirken, 
dass  man  ihnen  in  Bezug  auf  Körperbewegung  zweckmässige  Vorschriften 
ertheilt ,  damit  nicht  etwa  durch  ungemässes  Laufen ,  Heben ,  Tragen, 
Springen  etc.  die  Lagenveränderung  der  Nieren  zunehme  und  demnächst 
weitere  üble  Folgen  hervorrufe. 


1)1*0V*>  <*  Citat  2,  S.  621.  -  Medd,  Lond.  med.  Gaz.  XIHI.    1839.  p.  174. 
3)  KrkhU  d.  Nier.  Dtsch.  v.  LandmamL    Erlang.  1844.   S.  624  ff.    (Trait*  des 
malad,  des  reins.    Par.  1849.) 

3)  Gaz.  des  höp.  1854.  87. 

4)  Wien.  med.  Wochenschr.  1856.  42. 

5)  Run.  d.  öntrlbskrkht.  Bd.  111.  S.  367  fl.  (1858.) 
Deutsche  Klin.  1858.  No.  4. 
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3roeüe  Unterortmuity. 
Krankheiten  der  Harnblase« 

Brate«  Kapital 

Hyperämie  und  Entzündung  der  Harnblase« 

L   Akate  Hyperämie  und  Entrundung  der  Harnblase.     Hyperaemia 
vesicae  urioariae  el  Kystitis  acuta. 

(Catarrhus  vesicae  urinariae  acutus.    Acuter  Blasenkatarrh.) 

Die  einfache  akute  Blasenentzündung  ist  bei  rechtzeitiger  zweckmässiger 
Behandlung  keine  so  gefährliche  Krankheit,  als  öfter  behauptet  worden, 
wenigstens  lässt  sie  eine  ungleich  bessere  Prognose  stellen,  als  die  (in  das 
Gebiet  der  Chirurgie  gehörende)  traumatische  und  durch  Gegenwart  fremder 
Körper  bedingte.  Tödllich  dürfte  sie  nur  bei  grosser  Vernachlässigung 
werden  können. 

Zunächst,  wo  thunlich,  werde  die  Causalindication  berücksichtigt. 

Erkältung  ist  als  Ursache  der  Blasenentzündung  im  Ganzen  wohl  zu 
häufig  angenommen  worden.  In  Fällen,  wo  sie  nachweissbar  sein  sollte, 
würde  man  ein  warmes  Verhallen  anzuordnen  und  von  der  Diaphorese  Ge- 
brauch zu  machen  haben. 

Ist  die  Blasenentzündung  eine  Folge  von  Anwendung  spanischer 
Fliegen,  so  hat  man  z.  B.  Vesikatore  sofort  zu  entfernen  und  bemüht 
sich,  die  Irritation  in  den  Drinwegen  durch  Kampheremulsionen  und  andere 
Deroulcentia  zu  beschwichtigen. 

Rührt  die  entzündliche  Reizung  der  Blase  sekundär  von  der  Gegen- 
wart einer  Urethritis  her,  so  ist  rathsam,  letztere  vorläufig  möglichst  sich 
selbst  zu  überlassen;  tritt  sie  dagegen  als  Milaflektion  bei  Peritonitis, 
Hetritis  etc.  auf,  so  läuft  die  Behandlung  der  Ursache  mit  jener  der  Folge 
in  einer  Spur.  

In  allen  gelinderen  Graden  der  Entzündung  darf  man  von  der  Anti- 
phlogose  keinen  zu  ergibigen  Gebrauch  machen;  gewöhnlich  genügen  einige 
Blutegel,  die  man  über  der  Schambeinfuge,  am. Damm  oder  an  den  lab. 
pudend.  maj.  wirken  lässt ,  dem.  Zweck ,  unterstützt  von  nachfolgender 
äosseilicher  Anwendung  der  feuchten  Wärme  in  Form  von  Breiumschlägen, 
warmen  Sitzbädern  und  reizmildernden  Lavements.  Zugleich  verordnet  man 
IL  44 
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innerlich  schleimige  oder  ölige  Mixturen,  gern  mit  einem  narkotischen  Zu- 
satz*).   Als  Getränk  auch  Selterswasser  und  Milch. 

Die  Blutentziehungen  werden  nölhiger,  je  bestimmter  ein  höherer  Grad 
von  Hyperämie  oder  Entzündung  sich  ausspricht.  Darnach  kann  selbst  eine 
Venäsection  und  deren  Wiederholung  indicirt  sein.  In  der  Regel  wird  man 
diese  aber  auch  hier  noch  durch  alsbaldige  Application  einer  hinreichenden 
Zahl  von  Blutegeln  umgehen  können.  Die  Btetentziehungen  können  oberhalb 
des  Schambogens,  am  Damm,  oder  auch  (nach  Lagneau's  Erfahrung)  bei 
Propagation  einer  Urethritis  auf  die  Blase  längs  der  Harnröhre  vorgenommen 
werden.  Im  Uebrigen  verfährt  man,  wie  in  den  gelinderen  Fällen,  nur  nach- 
dräcklicher»  80  ist  es  insonderheit  zweckmässig,  frühzeitig  (Brächet,  Fodert, 
Sömmering,  VcUleixJ  zum  Mohnsaft  zugreifen,  den  man,  wo  man  dieses 
geben  will,  dem  Kalomel  hinzufügen  kann.  Sehr  nutzlich  erweisen  sich 
ferner  ausser  warmen  Üeberschlägen ,  Sitz-  und  localen  Dampfbädern  allge- 
meine warme  Bäder,  in  denen  der  Kranke  möglichst  lange  verweilen  muss. 
Getränk  wie  oben. 

Währt  die  Helligkeit  der  Entzündung  lange  und  die  Urinverhaltung 
über  12  Stunden,  ohne  dass  wiederholte  Blutentziehungen,  Kalomel  mit 
Opium,  Umschläge  und  Bäder,  reizmildernde  Lavemenls  etc.  eine  günstige 
Aenderung  einzuleiten  vermochten,  so  ist  man  gezwungen,  auf  mechanischem 
oder  operativem  Wege  Hülfe  zu  schaffen.  (Katheterismus,  Punktion  der 
Harnblase,  schmerzhaft  und  gefährlich.) 


Es  sind,  wie  beim  chronischen  Blasenkatarrh,  auch  Injektionen  in  die 
Blase  empfohlen  worden,  anzuwenden  nach  erster  Abnahme  der  entzünd- 
lichen Erscheinungen.  So  von  Brodie  (cf.  Fror.  Notiz.  Bd.  XXIV.  No.  7). 
Die  Blase  soll  vorher  mit  etwas  lauwarmem  Wasser  ausgespült  werden. 
Dann  folgt  eine  Injektion  von  2  Unzen  lauen  Wassers  oder  eines  Absuds 
der  Cap.  Papav.  mit  Zusatz  von  gtt  j  concentrirter,  oder  gtt.x  verdünnter 
Salpetersäure,  ein  Verhältniss,  welches  später  verdoppelt  werden  kann.  Nicht 
länger  als  40  Minuten  darf  die  Mischung  in  der  Blase  belassen  werden  Zu 
Anfang  soll  diese  Operation  jeden  zweiten  Tag  einmal,  später  einmal  tägücb 
vorgenommen  werden. 

Die  Einspritzungen  mögen  in  manchen  Fällen  unter  den  angegebenen 
Verhältnissen  von  Nutzen  sein,  doch  dürfte  man  vor  ihrer  zu  frühen  und 
unvorsichtigen   Anwendung   zu   warnen   haben.    Ausserdem  betrachte  man 


*)  Mischung  nach  Chopatt: 

Rc.   Mucil.  g.  Tragac.  5  vi  (mehr  oder  weniger). 
Syr.  opiat.  (Diacod.)  8j 
Spir.  nitroso-aether.  5jj. 
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diese  immer  nur  als  ein  anter  gewissen  Umständen  zweckmässiges  Adjuvant, 
wie  namentlich  dann,  wenn  die  Krankheit  chronisch  werden  will.  Wo  die* 
Art  iires  Verlaufs  auf  eine  baldige  ZurückbiWung  in  Folge  der  oben  er* 
örterten  Behandhing  schliessen  lässt,  stehe  man  lieber  ton  dieser,  dann' 
unoöthig  erscheinenden  Kurveränderung  ab. 


IL   Chronische  Hyperaemie  und  Entttindung  der  Blase. 

Hyperaeraia  vesicae  urinariae  et  Kystitis  chronica.     Gatarrhus 
vesicae  urinariae  chronicus.    .Chronischer  Blasenkatarrh. 

Hystoblennorrhoea«  Blaseaschletmfluss.  (Zum  Tbeil  Schleimhimorrhoiden  der  Blase.) 

Prolegomena, 

Die  Therapie  dieses  Zuslandes,  wie  sie  im  Allgemeinen  gehandhabt 
wird,  Mast  manches  zu  wünsehen  übrig.  Ich  will  in  diesem  Belange  nicht 
diejenigen  FUHe  urgiren,  in  welchen  das  Uebel  bedingt  und  unterhalten  wird 
durch  krebsige  Degeneration,  durch  Urinkonkremente,  fremde  Körper,  durch 
Harnröhren«  trikturen,  Ansehweitung  der  Prostata  etc.,  denn  theäs  ist  hier 
eins  Haftung  unmöglich,  theils  sehr  schwierig,  und  wo  unter  diesen  Ver- 
hältnissen keine  radikale  Kur,  wie  t  B.  Entfernung  der  Konkremente,  dar 
fremden  Körper,  Zerstörung  der  Strikt uren  tftc.  ausgeführt  werden  kann, 
wird  allerdings  auch,  was  sonst  unternommen  werden  möchte,  nicht  mehr 
als  höchstens  Erleichterung  bewirken.  Wohl  aber  darf  man  im  Hinblick 
auf  jene  Fälle  von  der  Therapie  einiges  mehr,  als  sie  bisher  geleistet,  ver- 
langen, welche  ohne- eine  der  angeführten  Ursachen  für  sich  bestehen  und 
ohne  Mühe  den  ätiologischen  Zusammenhang  mit  gewissen  konstitutionellen 
Anomalien  verfolgen  lassen. 

Insonderheit  sind  es  jene  zwei  grossen  Reihen  der  rhaumatarlhriüechen 
and  hämorrhoidalen  Krankheilsformen,  die  in  ihrer  allmätigen  Propagatw«, 
in  ihrer  sueceesiven  Ausbreitung  über  die  verschiedenen  Systeme  und  ein- 
zelnen Organe  auch  die  Harnwege,  und  insonderheit  die  Blase  gern  miu 
beiheiligen.  Ich  habe  schon  im  ersten  Bande  dieses  Buchs  die  Prtwesse 
der  rbeumalarthrittschen,  der  hämorrhoidalen  und  der  mit  Verirduog  ein- 
hergehenden  Krankheitsgruppen-  als  nahe  verwandt  und  unzweifelhaft  solche 
beuiehnet,  die  man  als  Folgen  perverser  Blut-  und  Säfte-Bildung  und 
Mischung,  mehr  oder  weniger  gleichtnässig  begründet  in  einer  der  physio- 
logischen Lebensordnung  entgegengesetzten  Art  da*  Lebensweise,  betneb- 
len  musB. 

Solchergestalt  nun  kann  das  VeriiUtniss  bald  so  sein»  dass  die  ge* 
vötafeßhertn  Erscheinungen   der  HOmonhoidal»  md  rheunaaUrthritischeÄ 
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Erkrankung  vorwiegen  und  laiige  Zeit  allein  die  Aiifinerksamkiit  in  AaBpmfe 
nehmen,  bis  erst  im  späten  AHer,  weun  die  vielleicht  einst  sehr  robuste 
Konstitution  in  ihrer  letzten  Energie  zu  erlahmen  und  die  organische  Knß 
ersichtlich  abzunehmen  beginnt,  Katarrhe  der  verschiedenen  Schleimhäute, 
der  bronchialen,  der  gastrisch -intestinalen,  so  auch  der  der  Harnblase  auf* 
treten,  nachdem  im  Gewebe  derselben  bereits  längere  Zeit  Veränderungen 
vorbereitet  waren.  Oder  es  kommt  schon  frühzeitig  zur  Steinbildung,  wäh- 
rend andere  Erscheinungen  der  weit  verzweigten  Dyskrasie  sich  mehr  zurück- 
halten; dabei  kann  es  geschehen,  dass  ein  Blasenkatarrh  lange  Zeit  der 
eigentlichen  Konkrementbildung  oder  der  Griesablagerung  vorhergeht.  Oder 
aber  die  Dyskrasie  macht  sich  in  ihren  genuinen  Symptomen  nur  mit  unter- 
geordneterer Intensität  bemerkbar,  es  fehlt  an  manifesten  Symptomen,  und 
der  ganze  Prozess  bleibt  (ohne  charakteristische  Localisation)  mehr  be- 
schränkt auf  die  perversen  Lebensvorgänge  in  Blut  und  Säften.  Unter 
diesen  Verhältnissen  beobachtet  man  dann  regelmässig  ein  Ergriffensein  der 
zu  den  genannten  Flüssigkeiten  in  besonders  naher  Beziehung  stabenden 
Schleimhautausbreitungen,  man  beobachtet  die  Lungen-  und  Bronchenkatanfee, 
Magenkatarrhe  auf  rheumatarlhritischer  und  hämorrhoidaler  Basis,  und  auf 
ebenderselben  unter  diesen  auch  Blasenkatarrhe.  In  diesen  Fällen  ist  die 
Entstehung  der  letzteren  an  keine  vorgerücktere  Zeit  gebunden,  sie  komm» 
schon  in  den  vierziger  und  fünfziger,  wie  in  den  sechziger  und  siebenqger 
Jahren  und  früher  und  später  vor.  Immer  jedoch  beobachtet  man  gleich- 
zeitig ein  Gesunkensein  der  Konstitution,  eine  Abnahme  der  frischen  Lebens- 
kraft,  oftmals  eine  Senectas  praematura. 


Behandlung   der  Krankheit  mit   Rücksicht  auf  Ursprung  und 
Comb  inations  Verhältnisse. 

Ausser  in  den  Fällen,  wo  entweder  überhaupt  keine  Hülfe  möglich  ist 
(Markschwamm,  Zottenkrebs),  oder  nur  auf  chirurgischem  Wege  das  Ziel 
der  Heilung  angestrebt  werden  kann  (Konkremente,  fremde  Körper,  Sink« 
turen)  sollte  man  also  dem  Obigen  zufolge  weniger  einseitig,  als  wohl  w 
geschehen  pflegt,  die  Therapie  der  vorliegenden  Krankheit  auffassen,  und 
gleich  von  vornherein  mehr  die  gesammte  Konstitution  berücksichtigen,  ma 
nicht  allein  den  örtlichen  Schaden  zu  heben,  sondern  auch  unmittelbar  io 
seinem  konstitutionellen  Wurzelgebiet  ihm  die  fernere  Nährfihigkeil  ahza- 
schneiden.  Auch  in  Hinsicht  auf  diejenigen  der  letztgenannten  Fälle  kommt 
dieser  Versuch  in  Betracht,  wo  unter  dem  Einflusa  der  ausgebildeten  Steia- 
krankheit  der  chronische  Blasenkatarrh  verläuft;  aber  natürlich  nimmt  hier 
die  chirurgische  Behandlung  die  erste  Stelle  ein,  weil  vor  der  Entfernung 
4er  fortgesetzt  kriürenden  Konkretionen  doch  die  beste  sonstige  Behandlung 
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«felgioe  Weib«  musete:  es  wäre  denn,  daes  man  hoffen  dürfte,  zugleich 
dmh  sie  den  Katarrh  und  die  etwa  nur  Sand  oder  Gries  absetzende  Vec- 
irdungsknnkhek  beeeitijeo  zu  können. 


Exclosis  exchidendis  bietet  also  der  chronische  Blasenkatarrh  der  The- 
rapie einen  umfangreichen  Wirkungskreis,  wenn  sie  die  Behandlung  der 
erwähnten,  selten  ganz  fehlenden  Combinationen  mit  in  ihre  Aufgabe  hinein- 
sieht Rbeumatarlhritis  und  H&morrhois  sind  die  bestimmten  Krankheite- 
gruppen, auf  die  sie  ihr  Augenmerk  zu  richten  hat;  will  man  iftdess  den 
Gesichtspunkt  verallgemeinern,  so  kann  man  sich  auch  an  das  Ganze  der- 
jenigen Folgen  halten,  die  immer  aus  einer  den  physiologischen  Bedingungen 
des  Gesundseins  entgegengesetzlen  Lebensweise  resultiren  müssen;  also  an 
die  Folgen  aller  jener  Excesse  in  potu,  venere,  cibo,  die  nun  einmal  der 
leichte  Sinn  unter  die  Erhöhungen  des  Lebensgenusses  zählt,  und  reiht  sich 
ihnen  ausserdem  meistens  noch  eine  Anzahl  Schädlichkeiten  von  ergänzender 
Wirkung  an,  die  eben  wegen  jener  Lebensweise  selbst  oder  aus  anderen 
Granden  nicht  vermieden  werden  können.  Am  fruchtbarsten  zeigen  sich 
alte  diese  Noxen  auf  einem  Boden,  in  welchem  früher  die  Skropbulose 
wucherte.  Auch  bei  herangewachsenen  skrophulösen  Knaben  kommen  chro- 
nische Blasenkatarrhe  vor. 

Angesichts  dieser  Verhältnisse  bedarf  es  keiner  weiteren  Erklärung, 
wenn  man  behauptet,  dass  in  der  Behandlung  der  diätetisch -hygienischen 
Einwirkung  eine  hervorragende  Berücksichtigung  zukommt;  die  Vernach- 
lässigung dieser  ist  eine  der  vornehmsten  Ursachen,  deren  wegen  die  Er- 
folge der  Heilversuche  oft  wenig  günstig  ausfallen  oder  überhaupt  lange  auf 
sich  warten  lassen. 

Ich  will  nicht  die  Details  der  diätetisch -hygienischen  Fürsorge,  von 
denen  in  diesem  Buche  nun  schon  oft  ausführlicher  die  Rede  gewesen, 
nochmals  wiederholen,  bemerke  indess ,  dass  hier  neben  der  zweckmässigen 
Ernährung  namentlich  auch  die  ganze  äussere  Lage  der  Kranken,  ihre 
Wohnung,  die  klimatischen  Verhältnisse,  ihre  Kleidung,  die  Kultur  der  Haut 
und  eine  regelmässige  ausgedehnte  körperliche  Bewegung  in  Betracht  kom- 
men. Es  muss  noth wendig,  wo  in  der  einen  oder  anderen  dieser  Be- 
ziehungen die  dem  Zweck  entsprechende  Situation  nicht  obwaltet,  eine  be- 
günstigende Veränderung  vorgenommen  werden.  Die  meiste  Schwierigkeit 
pflegt  in  dieser  Hinsicht  die  etwa  nöthig  werdende  Versetzung  in  eine  andere 
zuträglichere  Gegend  zu  bieten.  Sind  die  hier  entgegenstehenden  Hinder- 
nisse nicht  zu  überwinden,  so  muss  wenigstens,  was  in  beschränkterem 
Kreise  geschehen  kann,  versucht,  es  muss  für  eine  trockene,  sonnige,  gut 
zu  lüftende  Wohnung  gesorgt  werden. 
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Für  die  engere  Behandkag  ist  ms  den  verscUedmUn  Gruppen  mm 
beträchtliche  Zahl  von  Mitteln  vorgeschlagen  und  venucbt  worden,  wohl 
ohne  dass  dabei  immer  eine  klarere  Anschavoqg  dee  8adii«kalls  n 
Grunde  lag. 

Zum  allgemeinsten  innerlichen  Gebrauch  eignen  sich  vorzugsweis  die 
kohlensäurehaltigen  Wässer:  Selterser,  Wildunger,  Fachinger,  Geil- 
nauer,  Vichy  {Seydel:  Der  Blasenkat  u.  s.  Behandl.  Leipzig  1843).  Die« 
Wässer  sind  in  der  Regel  von  vorzüglicher  Wirkung,  wenn  gleichzeitig  die 
diätetisch-hygienische  Kur  zweckmässig  geleitet  wird.  Sie  können  allein  fir 
sich  oder  auch  mit  einem  Milchzusatz  genossen  werden. 

In  Frankreich  liebt  man  vorzugsweis  die  natürlichen  Schwefelwässer. 
Die  Engländer  empfehlen  auch  Kalkwasser,  täglich  tassenweis  mit  Milch  oder 
Molken  zu  1  —  l%Pfd.  getrunken.  Wohl  am  geeignetsten  in  sehr  chro- 
nischen Fällen  mit  starker  Absonderung  eines  zähen  Schleims. 

Blutentziehungen  sind  beim  chronischen  Blasenkatarrh  im  engeren  Sine 
selten  oder  nie  angezeigt,  es  wäre  denn,  dass  es  sich  um  eine  Exaceri»hoa 
handelte.  Dagegen  können  sie  im  Beginne  der  Krankheit,  oder  bald  nach 
demselben,  wenn  sich  stärkere  Reizsymptome  zeigen,  nöthig  werden.  Mao 
bedient  sich  der  Blutegel.  Innerlich  verabreicht  man  demulcirend« 
Mittel:  Mucilagines  in  Verbindung  mit  narkotischen  Stoffen,  Emuls. 
Amygdal.  composita,  Leinsamenabkochungen,  Pollen  Lykopodii 
in  Emulsion  (Sj  —  3ß  täglich)1)  etc.  Das  gebräuchlichste  und  wohl  auch 
zweckmässigste  der  narkotischen  Mitlei  ist  der  Mohnsaft,  von  dem  roao 
namentlich  mit  Vortheil  Gebrauch  macht,  wenn  der  vorhandene  Reizzustaod 
zur  Ursache  von  Krampferscheinungen  wird.  Unter  diesen  Umständen  er- 
weisen sich  auch  lauwarme  allgemeine  Bäder  und  Sitzbäder  nützlich.  Zu 
demselben  Zweck  wurden  Einspritzungen  lauer  milder  Flüssigkeiten  empfoh- 
len; sie  sind  freilich  in  manchen  Fällen  geeignet,  reizmildernd  zu  wükeo, 
können  aber  bei  unvorsichtiger  Anwendung,  und  wenn  noch  ein  kongestiver 
oder  byperämischer  Zustand  den  spastischen  Erscheinungen  zu  Grunde  liegt, 


*)  Gradowiex  gab  in  einem  Fall  von  chronischem  Blaseoschleimfhiss  mit  be- 
deutender Strangurie,  Druck  in  der  Magengegend  und  Brechneigung: 

Bc.    Poll.  Lykoped.  3ß 
Vit  Ovor.  No.  11 

F.  c. 
Inf.  hb.  Achill,  mülef.  3v 
I.  a.  Emulsio. 
S.  StdÜ.  1  Esslöffel  voll, 
worauf  rasch  Naehlass  aller  Erscheimrogea  erMgte.     AehnUche  Beobacbtaagaa 
machte  er  mehjfach. 

(Cf.  Med.  Zeit  Busssl.  1849.  Febr.  No.  6.) 
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in   ceotnriura  wirken,   weshalb  sie  von  Manchen   fibertanpt  niobt  ange- 
wendet werden. 


Bei  sehr  torpider  Beschaffenheit  der  Blasenschleiinhaiit  kommt  es  darauf 
an,  dieselbe,  wie  man  sagt,  umzustimmen.  Dies  kann  nur  durch  irgend 
einen  Grad  reizender  Einwirkung  geschehen. 

In  den  gelinderen  Fallen  leisten  in  dieser  Hinsicht  schon  die  mild 
adelringirenden  Pflanzenstoffe,  wie  Fol.  Uvae  ursi1)  (Pereira  brava*), 
Diosma  crenata)  öfter  gute  Dienste,  wo  nicht,  geht  man  zu  stärkeren 
aber,  die  dann  aber  meistens  auch  zu  wünschen  übrig  lassen.  (Tormen- 
tille,  Katechu,  Alaun  etc.)  Mit  grösserer  Aussicht  auf  Erfolg  lassen 
sieb  demnächst  balsamisch-harzige  Mittel  versuchen,  so  die  Fichten* 
sprossen,  das  Theerwasser,  der  Peru-  und  Kopaivbalsam8),  der 
Terpentin.  Die  grösste  Vorsicht  verlangt  dagegen  die  Anwendung  der 
von  Broussais,  Ray  er41)  etc.  und  von  Devergie  zu  Injektionen  (gtt.  j— xx  auf 
3ij — jv  Gerstenwasser  vorgeschlagenen  Tinct.  cantharidum.  Ich  möchte 
zum  innerlichen  Gebrauch  der  Kantharidentinklur  unter  keinen  Umstanden 
rathen,  um  so  weniger,  weil  bei  dem  resp.  Zustande  der  Blase  auch  die 
Nieren  schon  an  sich  selten  in  einem  Zustande  sein  werden,  der  ein  sie 
berührendes  therapeutisches  Wagniss  ohne  bedenkliche  Folgen  passiren  liease» 
Aber  auch  zur  Injektion  verwendet,  werden  die  Kanthariden  durch  zweck* 
massigere  Mittel  zu  ersetzen  sein. 


Zu  den  besten  Mitteln  gehören  neben  der  diätetisch- hygienischen  Be- 
handlung und  dem  reichlichen  Gebrauch  der  oben  genannten  Brunnen  die 
örtlichen  auf  die  erkrankte  Blasenschleimhaut  selbst  angewendeten,  voraus- 
gesetzt, dass  mit  der  nöthigen  Umsicht  dabei  verfahren  wird. 

Das  Prinzip,  nach  welchem  hier  gehandelt  wird,  ist  dasselbe,  dem  gemäss 
wir  auch  bei  anderen  chronischen  Schleimhautkatarrhen  oder  nach  der  Ent- 
leerung hydropiseber  Flüssigkeiten  auf  die  Innenfläche  ihrer  Bebälter  die  einen 
oder  anderen  Reize  anzubringen  suchen,  um  statt  des  atonischen  torpiden 
Zustande«  eine  Irritation  hervorzurufen,  unter  deren  Verlauf  eine  Umstin» 
mung  und  funktionelle  Reaktivirung  der  Membran  stattfinden  kann. 

Ton  diesem  Gesichtspunkt  aus  müssen  Injektionen  bei  chronischem 
Blasenkatarrh  als  rationelle  Mittel  betrachtet  werden. 


1)  Ct  Konsetnüller  in:  Rhein.  Monatsschr.  1850.  Jul. 

2)  Cf.  Magnus  in:  Bufel.  Jul.— Sept. 

3)  Kopp  will  vom  Kopaivbalsam  bewundernswerte  Resultate  beobachtet 
haben.  —  Neumann  empfiehlt  Opium  mit  Bals.  peruv. 

(Rhein.  Monatsschr.  1848.  Jun.) 

4)  Bull,  de  Thor.  1851.  Juin. 
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Man  hat  sich  dazu  verschiedener  Mittel  bedient,  theite  allem  reisender, 
tbeils  reizmildernder,  narkotischer,  letzterer  besonders  bei  Gegenwart  spasti- 
scher Erscheinungen. 

Eine  ziemlich  grosse  Anzahl  von  Gönnern  zählen  die  Höllenstein- 
einspritzungen. (Macdoneü1),  Magnus  (I.  supra  a),  Popy*),  Ricord*), 
Eutin*),  Debenay6)  etc.)  LemaMre- Florian6)  bediente  sich  des  Koch- 
salzes, Souchier7)  des  Kopaivbalsams.  Duvwier9)  handelt  ausfuhrlich 
über  den  Nutzen  der  Einspritzungen,  vor  deren  Anwendung  die  Blase  immer 
erst  mittelst  des  Katheters  von  Urin  und  Schleim  entleert  und  mit  Absuden 
von  Eibisch,  Leinsamen,  Gerste  etc.  ausgewaschen  werden  soll.  Dann  ist 
mit  emollirenden,  besänftigenden  Einspritzungen,  zur  Zeil  in  kleinen  Mengen, 
allmälig  vermehrt,  zu  beginnen.  Nach  diesen  und  den  narkotischen  Injek- 
tionen, wenn  durchaus  aller  hyperämischer  Erethismus  der  Blase  beseitigt 
ist,  kann  zu  balsamischen  und  adstringirend-kaustischen  Einspritzungen  über- 
gegangen werden.  Die  Flüssigkeit  darf  nur  15  —  20  Minuten,  wo  nölbig 
noch  kürzere  Zeit,  in  der  Blase  verweilen.  Wenn  irgend  entzündliche  Reak- 
tionserscheinungen (in  der  Blase,  Harnröhre,  Prostata)  sich  bemerkbar 
machen,  ist  das  Einspritzen  sogleich  auszusetzen* 

(Seydel9)  heilte  eine  Blasenlähmung  durch  Seeale  coro,  und  Injektionen 
von  kaltem  Wasser.) 

Unter  den  gewöhnlichen  Verhältnissen  scheint  der  Höllenstein  vor 
den  übrigen  Mitteln  den  Vorzug  zu  verdienen,  nur  wähle  man  für  den  An- 
fang keine  zu  starke  Lösung,  spritze  nicht  zu  oft  ein  und  belasse  die 
Flüssigkeit  nicht  zu  lange  in  der  Blase. 

Ausser  den  genannten  Stoffen  hat  man  auch  noch  den  Sublimat,  das 
Aetzkali,   Bleiwasser  und  die  Salpetersäure  (Devergie)  in  Gebrauch 


Jedenfalls  nur  mit  grosser  Vorsicht  sind  die  von  Laliemand,  Devergie, 
Labat  u.  a.  in  Vorschlag  gebrachten,  mit  Hülfe  des  Aetzmittelträgers  aus- 
zuführenden Aelzungen  des  Blasenhalses  und  Blasenkörpers  zu  versuchen, 
wenn  vielleicht  Verdickung  und  Aufwulstung  an  diesen  Theilen  stattfindet 


1)  Dubl.  med.  Press.  1847.  Octbr.  —  Monthl.  Journ.  1850.  Mai. 

2)  Rev.  clin.  1852.  13. 

3)  Gaz.  des  höp.  1850.  No.  14. 

4)  Ann.  de  Thor.  1'46.  Avril. 

5)  Journ.  des  conn.  möd.  chir.  1845.  Avril. 

6)  Gaz.  des  höp.  1851.  48. 

7)  Ann.  de  la  m6d.  physiol.  1834«  Juin. 

8)  Nouv.  trait.  du  cat.  chron.  etc.  Par.  1848. 
0)  Walth.  u.  Amm.  Journ.  Bd.  XI. 
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Bei  minder  bedeutenden  .Fällen    ist   ihre  Anwendung   überhaupt  nicht  zu 
empfehlen. 

Wo  Strikturen  und  Verengerung  der  Harnröhre  die  Ursache  des  Bla- 
senkatarrhs sind,  ist  die  bezugliche  chirurgische  Hülfe  angezeigt  Suzeau 
(Journ.  de  Honth.  1843.  Ort.)  theilt  2  solche  Fälle  mit,  in  welchem  nach 
mechanischer  Beseitigung  Heilung  erfolgte. 


Endlich  ist  noch  die  Anwendung  des  Katheters  zu  erwähnen  (Cwiale, 
Schönlein  etc.),  der  einerseits  die  Blase  von  ihrem  irritirenden  Inhalt  an 
Schleim  und  Urin  frei  erhalten,  und  andererseits  die  Empfindlichkeit  ihrer 
Schleimhaut  unmittelbar  (mechanisch)  abstumpfen  soll.  Bei  sehr  reizbaren 
Individuen  ist  indess  seine  Anwendung  nicht  selten  unthunlich,  weil  er  sofort 
die  heftigsten  Spasmen  hervorruft,  die  ihn  mit  einer  gewissen  Gewalt  wie- 
der herausschnellen,  oder  es  wären  zunächst  andere  Versuche  zu  machen, 
die  grosse  Reizbarkeit  der  Blase  zu  vermindern.  Wo  keine  so  grosse 
Empfindlichkeit  obwaltet  oder  wo  es  gelang,  sie  zu  ermässigen,  kann  aller- 
dings durch  öfteres  Katheterisiren  der  angedeutete  Zweck  erreicht  werden. 
Oft  erfordert,  auch  wenn  kein  stärkerer  Krampf  ausbricht,  das  Einbringen 
des  Instruments  grosse  Geduld  und  behutsam  immer  von  neuem  wiederholte 
Versuche,  bis  es  denn  endlich  gelingt  In  dieser  Lage  muss  niemals  ein 
formaler  Versuch  zur  Einführung  gemacht  werden,  er  würde  leicht  auch 
bei  sonst  nicht  sehr  reizbaren  Individuen  doch  so  sehr  irriüren  und  leicht 
einen  so  starken  Krampf  erzeugen,  dass  der  Katheter  unbeweglich  fest- 
gebalten  oder  gegentheils  wieder  zurückgedrängt  wird,  während  das  Manöver 
meistens  nach  einiger  Zeit  gelingt,  wenn  man  es  in  Pausen  leise  wiederholt. 


Die  übrigen  äusserlich  noch  zur  Anwendung  gelangten  Mittel  sind 
Friktionen,  trocken,  mittelst  heissgemachler  Wollen-  oder  Flanellstücke  oder 
mittelst  reizender  Stoffe,  Einreibungen  des  Ungt.  Tart  slib.,  Vesikatore  (und 
Verbinden  der  Vesikatorwunde  mit  Kampher),  Moxen  und  Haarseile.  (Roux). 
Sie  sind  insgesammt  von  keinem  erheblichen  Belange.  Am  ehesten  möchte 
bei  sehr  torpidem  Katarrh  mit  reichlicher  Absonderung  von  einem  Haarseil 
etwas  zu  erwarten  sein.  Vesikatore  sollte  man  aus  bekannten  Gründen 
überhaupt  nicht  anwenden.        

Die  tonisirende  diätetische  Behandlung  muss  als  Nachkur,  etwa  mit 
Zuziehung  eines  milden  Eisenwassers,  noch  längere  Zeil  nach  der  Beseitigung 
der  Krankheit  fortgesetzt,  und  dabei  auf  reichliche  Bewegung  in  frischer 
Luft  gehalten  werden.    (Badereise.) 
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Zweite«  Kapitel. 

Krebs  der  Harnblase« 

Nicht  um  Heilmittel,  sondern  nur  um  palliative  Hülfen  bandelt  es  sich 
bei  dieser  Krankheit,  und  sind  selbst  diese  im  späteren  Verlauf  derselben 
sehr  beschränkt  Die  operativen  Versuche  Civialefs ,  mit  dem  Steinxer- 
trümmerer  die  Afterprodukte  abzureissen  und  zu  zerquetschen,  sind  unbe- 
dingt gänzlich  zu  verwerfen;  sie  können  das  Uebel  nur  verschlimmern,  den 
Verlauf  beschleunigen  und  die  Beschwerden  steigern. 

Eine  lästige  Erscheinung  ist  häufiger  Drang  zum  Uriniren  und  ein 
brennendes  Gefühl  in  der  Blase,  an  der  Harnröhrenmündung  *),  so  wie  mehr« 
weniger  heftiger  Schmerz  in  der  Blasen-  und  Lendengegend*).  Dagegen 
verordnet  man  schleimige  Mittel  mit  narkotischen  Zusätzen*,  auch  Selters- 
wasser und  Milch  etc.  Bei  heftigen  Schmerzen  ist  man  gezwungen,  anhaltend 
Narkotica  zu  verwenden,  bald  Opium,  bald  andere  und  in  steigenden  Gaben, 
auch  endermalisch  und  in  Klystiren. 

Versuchen  kann  man  als  reizmildernde  Mittel  auch  warme  Umschläge 
und  Bäder,  vorausgesetzt,  dass  noch  keine  Blutungen  eingetreten  sind  oder 
die  schon  vorhandenen  nicht  dadurch  vermehrt  werden. 

Die  Blutungen  pflegen  rasch  zur  Anämie  zu  fuhren,  und  es  fehlt  an 
Mitteln,  ihnen  Einhalt  zu  thun.  Man  verfährt  dagegen  nach  den  gewöhnlichen 
Regeln.  Ob  gerade  (unter  Mitberücksichügung  der  Anämie)  Marlialieo 
hier  einen  Vorzug  vor  anderen  wirksamen  Stoffen  verdienen,  sei  dahingestellt 
Die  Anämie  bekämpft  man  am  besten  durch  roborirende  Diät,  zu  welch«« 
Zweck  dem  Verhalten  der  Verdauungsorgane  sorgfältige  Beachtung  ni 
schenken  ist. 

Entsteht  in  Folge  von  Krebswucherung  am  Eingange  der  Harnröhre, 
Ischurie,  so  muss  der  Katheter  angewendet  werden.  Sein  Einbringen, 
welches  oft  schwierig  ist,  erfordert  grosse  Vorsicht  und  Schonung,  wenn 
nicht  Blutungen  durch  ihn  veranlasst  werden  sollen.  Uebrigens  kommen 
hier  dieselben  Regeln  in  Betracht ,  wie  anderswo  unter  ähnlichen  schwierigen 
Verhältnissen  auch. 

Die  Komplikation  mit  Blasenkatarrhen  wird,  so  weit  thunüch,  in  der 
oben  erörterten  Weise  behandelt 


1)  Cf.  u.  a.  v.  Frani*t,  Dtsch.  Ufo.  185a   & 

3)  CL  iL  a.  Pathot.  Report  oi  the  Middkwex  Hosp.    1857. 
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Der  DDWiHkflrliche  Harnabgang« 

L    Ennretit. 

(Incontinentia  urinae.    Mictio  involuntaria. ) 

Die  Zahl  der  zur  Abstellung  dieses  bei  Kindern  ziemlich  häufig  vor- 
kommenden Krankheitszustandes  vorgeschlagenen  Mittel  ist  Legion.  Gegen- 
über der  Thatsache ,  dass  allen  einzelne  Erfolge  nachgerühmt  werden,  kommt 
Veit  nicht  eben  mit  unrecht  zu  dem  Schluss,  dass  überhaupt  bei  den  resp. 
Kuren  der  moralische  Einftuss  das  eigentlich  Wirksame  sei. 

In  Wahrheit  findet  zu  allgemein  ein  gewisses  Haschen  nach  Mittete 
statt,  während  vor  allen  Dingen  die  Hauptaufmerksamkeit  auf  die  ursächlichen 
Momente  gerichtet  werden  soHte.  Diese  liegen  theils  in  konstitutionellen 
Abnormitäten,  zum  Theil  auch  in  verkehrter  Erziehung  begründet  Was 
die  enteren  betrifft,  ist  es  insonderheit  der  skrophulöse  Boden,  den  die 
Krankheit  gern  wählt  Man  muss  dies  jedoch  nicht  so  auflassen  wollen, 
als  wäre  zur  Konstatirung  eines  solchen  Einflusses  eine  aperte  Ausbildung 
der  skrophulösen  Dyskrasie  erforderlich;  es  darf  vielmehr  nur  die  Diathese 
sieh  verrathen.  Diese,  die  sehr  häufig  unter  der  trügerischen  Hülle  eines 
Arischen  Aussehens  sich  versteckt  hält,  wird  von  Laien  und  selbst  von 
Aerzten  oft  übersehen,  und  doch  ist  bei  genauer  Beobachtung  der  Zusam- 
menhang zwischen  einer  fehlerhaften  Blut-  und  Sfiftebildung  und  der  schwäch- 
Jiehen,  wenig  Energie  verrathenden  Körperentwickelung,  dem,  wenn  auch 
scheinbar  blühenden,  doch  Ieichf  vulnerablen  organischen  Substrat  nioht  zu 
verkennen.  Es  sind  sogar  die  Kleinen  mit  skrophulöser  Anlage  oft  dem 
Aeusseren  nach  höchst  niedlich  und  Gegenstand  des  elterlichen  Wohlbehagens, 
was  das  scheinbare  Gedeihen  betrifft.  Nichts  desto  weniger  lehrt  die  Er-' 
Mirong,  dass  es  wahre  Angstkinder  sind,  die  oft  von  den  geringsten  Ein- 
flüssen unverbältoissmässig  stark  betroffen  werden.  Es  ist  die  Angst  der 
BHern  dann  um  so  grösser,  weil  sie  von  der  in  der  Konstitution  ruhenden 
Gefahr  keine  Ahnung  hatten  und  nun  plötzlich  davon  überrascht  werden. 

Am  häufigsten  zeigt  sich  dies  bei  akut  auftretenden  Krankheiten. 
Bas  Verhaken  bleibt  indess  in  Bezug  auf  die  chronischen  aller  Art  ganz 
dasselbe. 

So  bebe  ich  z.  B.  seit  einiger  Zeit  zwei  Kinder,  ein  Mädchen  von  31/» 
und  einen  Knaben  von  2y4  Jahren  an  unfreiwilligem  nächtlichen  Harnab- 
gänge in  Behandlung,  die  noch  vor  nicht  langer  Zeh  beide  ihrer  angeblichen 
üppigen  Gesundheit  wegen  die  höchste  Freude  der  (in  der  Jugend  beide 
skrophulöe  gewesenen)  Eltern  ausmachten.    Gesichtsfarbe,  Körpervolumen, 
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Munterkeit  etc.  schienen  den  Glauben  der  Eltern  allerdings  zu  bestätigen. 
Da  ich  indess  die  Skropheldntlme  erkannte,  machte  ich  auf  die  Noth- 
wendigkeit  einer  möglichst  sorgsamen  diätetischen  Pflege  aufmerksam.  Unter 
solchen  Verhältnissen  pflegt  indess  der  ärztliche  Halb  cu  leicht  genommen 
zu  werden.  Die  Kinder  wurden  mit  verschiedenen  unzuträglichen  Substanzen 
zu  reichlich  genährt  und  es  bildete  sich  bei  beiden,  vorzüglich  bei  dem 
Knaben  ein  ziemlich  umfänglicher  skrophuldser  Ausschlag,  der  bei  letzterem 
rasch  so  zunahm,  dass  (ausser  einer  Blepharoconjunctivitis)  seitlich  von 
den  Nasenflügeln,  über  Wangen  und  Oberlippe  ausgebreitet,  stark  abson- 
dernde skrophulöse  Excoriationen  entstanden. 

Inzwischen  hatte  au£h  die  Enuresis  Fortschritte  gemacht  Bei  der 
nöthigen  tonisirenden  (und  antiskrophulösen)  Behandlung  gelang  demnächst 
die  Heilung  des  manifesten  Skropbelausbruchs.  Die  Enuresis  ist  indess  noch 
heute  nicht  völlig  beseitigt,  obgleich  Hoffnung  vorhanden,  dass  sie  nun 
bald  getilgt  sein  wird. 

In  dieser  Weise  kann  es  geschehen,  dass  Enuresis  eine  Zeitlang  das 
einzig  offene  Symptom  versteckler  Skropheldialhese  ist;  eine  Erscheinung, 
die  alles  etwa  Auffällige  verliert,  sobald  man  sich  nur  den  Zustand  des  ge- 
sammlen  organischen  Substrats  vergegenwärtigt,  welcher  unter  dem  fiinfluss 
der  Skropheldisposiliou  oder  der  schon  im  Flusse  befindlichen  Skrophal- 
prozesse  obzuwalten  pflogt. 

Je  nach  dem  vorhandenen  Grade  der  Dyskrasie  beobachtet  man  einen 
entsprechenden  Grad  von  Schlaffheit  der  Gewebe.  Die  Muskeln  sind  weich, 
ohne  Tonus,  gleichfalls  ist  der  fibrotendinöse  Apparat  schlaff.  (Ich  ver- 
weise in  letzteren  Beziehungen  auf  die  bekannten  chirurgischen  Erfahrungen 
hinsichtlich  der  zahlreich  bei  Skrophulösen  vorkommenden  Verschiebungen 
von  Knochen  in  Folge  abnormer  Schlaffheit  und  Nacbgibigkeil  ihrer  Bän- 
derapparate.) 

In  der  Muskulatur  prägt  sich  dieser  Zustand  unter  der  Form  von 
Schwäche  aus,  die  nahe  an  eine  lähmungsartige  Beschaffenheit  grenzt,  und 
bisweilen  wirklich  als  solche  erscheint  Um  so  leichter  begreiflich,  wenn 
erwogen  wird,  dass  das  Substrat  des  Nervensystems  von  der  allge- 
meinen Beeinträchtigung,  welche  im  Verlauf  der  Skrophelprozesse  die  Kon- 
stitution erfährt,  nicht  ausgeschlossen  bleiben  kann. 

Ist  aber  auch  skrophulöse  Diathese  ursprünglich  nicht  vorhanden,  so 
kann  doch  durch  schlechte  Ernährung  und  mangelnde  hygienische  Pflege 
ein  ähnlicher  Schwächezustand  herbeigeführt  werden,  und  wirklich  triÄ 
auch  damit  die  Entstehung  unserer  Krankheit  in  zahlreichen  Fällen  zusammen. 

Auf  verwandter  Basis  ruht  die  Wurmkrankheit  Skrophulöse  und 
mangelhaft  genährte  Kinder  sind  es  vorzugsweis,  die  von  ihr  heimgesucht 
werden,  und  auch  hier  ist  es  häufig  Enuresis 9  die  neben  der  Hdminthiaris 
als  Ausdruck  des  allgemeinen  organischen  Gesunkepseips  hervortritt 
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Die  „Menge"  der  Praktiker  ist  weit  entfernt,  die  erörterten  Verhalt- 
richtig  aufrufeseen.  Sie  greift  gleichsam  ein  Symptom  aus  der  Kette 
der  Erscheinungen  eines  umfangreichen  konstitutionellen  Erkrankungsprozesses 
heraus,  und  bemüht  sich,  dieses  zu  behandeln.  DM  Vergeblichkeit  dieser 
Bemühung  ist  eine  bekannte  Thatsache;  sie  wird  bleibend  sein,  so  lange 
das  Symptom  und  nicht  die  konstitutionelle  Anomalie  als  die  zur  Frage 
kommende  Krankheit  betrachtet  wird. 

Die  Enurese  verlangt  als  Theilausdruck  eines  Minus  an  allgemeiner  Ge- 
sundheit oder  konstitutionell-organischer  Energie  Hebung  und  Kräftigung  der 
Gesammtkonsülution:  der  Erreichung  dieses  Zweckes  nähert  man  sich  natür- 
lich nur  auf  dem  Wege,  worauf  zur  Sicherstellung  gesunder  organischer 
Kraft  die  Natur  selbst  eir<hergeht:  die  allgemeinen  Lebensreize,  gehandhabt 
nach  den  Regeln  der  diätetisch-hygienischen  Pflege,  müssen  zur  Einwirkung 
gelangen,  und  kann  hiemit  erfolgreich  eine  vernünftige  Pädagogik  ihren 
psychischen  Einfluss  verbinden. 

Zunächst  werde  je  nach  dem  Aller  der  Kinder  die  Kost  so  einge- 
richtet, dass  eine  kräftige  Ernährung  ohne  zu  grosse  Beanspruchung  der 
Verdauungsorgane  staltfinden  kann.  Dabei  ist  es  zweckmässig,  Abends 
wenig,  aber  namentlich  wenig  Flüssiges  gemessen  zu  lassen.  Schon  von 
letzterem  Verfahren  allein  hat  Ereil  viele  günstige  Erfolge  beobachtet.  (Würt 
med.  Kreis -Blatt.  1853.  März.  7.).  Nasse  u.  a.  erklären  sieb  gleich- 
falls dafür. 

Des  Weiteren  achte  man  auf  alle,  auch  die  kleinsten  Aeusserungen 
fortprozessirender  Skrophulose  und  wende  dagegen  die  geeigneten  Mittel 
(namentlich  Leberüiran)  an.  Sind  Würmer  vorhanden,  so  werde  mit  ge- 
eigneter Energie  die  Helminthiasis  behandelt 

Ferner  balle  man  auf  fleissige  Bewegung  und  Aufenthalt  in  frischer 
Luft.  Die  Kinder  müssen  zweckmässig  gekleidet  und  reinlich  gehalten  werden* 
Feuchte,  kalte,  dumpfe  Aufenthaltsräume  sind  ihnen  schädlich.  Kleinere 
Kinder  lässt  man  fleissig  in's  Freie  tragen,  grossere  werden  veranlasst  zu 
passenden  Bewegungen  im  Freien.  Das  Umherlaufen  und  Spielen  ist  hier 
die  angemessene  Gymnastik.  Nicht  selten  sind  die  skrophulösen  und  hel- 
minthisch geplagten  Kleinen  träge  und  unlustig  und  lieben  das  Herumhocken 
in  den  Zimmern.  Dies  darf  nicht  geduldet  werden.  Sollte  auch  Anfangs 
ein  gewisser  Zwang  aogewendet  werden  müssen,  so  darf  keine  verkehrte 
Zärtlichkeit  davon  abhalten;  die  educatorische  Strenge  dieser  Art  lohnt 
sich  früher  oder  später  mit  blühender  Gesundheit. 

In  Schlafen  und  Wachen  ist  beständige  Regelmässigkeit  zu  beobachten. 

Einen  erfreulichen  Zuwachs  zum  Wohlgedeihen  bietet  hier  ferner  die 
Kultur  der  Haut.  Eine  anhaltend  benutzte  Hydrotherapie  leistet  Wesent- 
liches. Für  sehr  junge  Kinder  eignen  sich  laue  aromatische  Bäder,  elwa 
mit  einem  Spirituosen  Zusatz«    Dieselben  sind  auch  bei  älteren  Kindern 
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angezeigt,  wem»  sie  abgemagert,  schwächlich  und  sehr  rebbar  sind.  In 
allen  übrigen  Fällen  conveniren  kalte  Abreibungen  und  Waschungen  das 
Körpers;  doch  wird  auch  hier  intercurrent  ein  warmes  Bad  nicht  ohne  Vor- 
theil  verordnet 

Der  Ralh,  die  Kinder  eine  seitliche  oder  die  Bauchlage  beim 
Schlafen  einnehmen  zu  lassen ,  beruht  wohl  auf  irrigen  Voraussetzungen. 

Romberg1)  ist  der  Meinung,  dass  die  Ursache  der  Enuresis  nocturna 
(bei  Kindern)  hauptsächlich  in  einer  zu  grossen  Empfindlichkeit  der  Blasen- 
Schleimhaut  an  der  Einmündungssteile  der  Ureteren  zu  suchen  sei,  indem 
die  auch  schon  im  normalen  Zustande  sehr  feine  Sensibilität  dieser  Gegend 
krampfhaft  so  gesteigert  werde,  dass  nicht  allein  jeder  Reiz  um  so  lebhafter 
empfunden,  sondern  auch  durch  den  von  demselben  rasch  vermittelten 
Reflex  auf  den  detrusor  urinae  der  Drin  unwillkührlich  aus  der  Blase  aus- 
getrieben werden  müsse.  Deshalb  räth  Romberg,  die  Kinder  während  des 
Schlafs  auf  dem  Bauch  liegen  zu  lassen.  Diese  Hypothese  hat  jedoch  wenig 
ffir  sich;  vielmehr  findet  aus  den  oben  angegebenen  Gründen  der  in  der 
Konstitution  allgemein  vorherrschenden  Erschlaffung  und  Schwäche  das  Gegen- 
theil  einer  zu  Krämpfen  geneigten  Reizbarkeit  statt  Wäre  nichts  anderes, 
als  eine  solche  Reizbarkeit,  die  Ursache  unserer  Krankheit,  so  würde  sie 
nicht  gar  schwierig  zu  behandeln  sein,  denn  es  pflegen  schleimige,  kohlen- 
säurehaltige und  narkotische  Mittel  in  diesem  Belange  ziemlich  bald  erfolg- 
reich zu  wirken.  Ausserdem  ist  es  schon  an  sich  nicht  ganz  wahrscheinlich, 
dass  gerade  hauptsächlich  während  des  Schlafes:  dieses  physiologischen 
Prototyps  aller  Sedativen,  welches  in  Krankheiten  so  glücklich  alle  spasti- 
schen Erscheinungen  auszugleichen  pflegt,  ein  krampfhafter  Zustand  ent- 
stehen soll.  Ein  anderes  wäre  es  z.  B.,  wenn  man  bei  Gegenwart  voo 
Würmern  einen  derartigen,  vom  Darmkanal  aus  auf  die  Blase  reflektirteo 
Reiz  annehmen  wollte,  wie  er  allerdings  aller  Wahrscheinlichkeit  nach  wirk- 
lich öfter  vorkommt.  In  diesem  Falle  würde  denn  die  Abtreibung  der 
Würmer  etc.  das  richtige  Antispasti^um  sein. 

Bieher  gehört  auch  die  Methode  Trousseau's*),  die  Kinder  etwa  eine 
Stunde  nach  dem  Einschlafen  wieder  aufnehmen  und  an  jedem  folgenden 
Tage  sie  einige  Minuten  später  wecken  zu  lassen,  so  dass  sich  der  ursprüng- 
liche Termin  auf  2—3  Stunden  ausdehnt  Diese  Methode  stützt  sich  auf 
die  Macht  der  Gewöhnung.  Ich  habe  in  einigen  Fällen  den  Erfolg  davon 
beobachtet,  dass  das  früher  unbestimmt  Freiwillige  des  Urinabganges  an 
bestimmte  Fristen  gebunden  wurde,  wenn  diese  nicht  von  den  Anbehorigeo 
selbst  versäumt  wurden.    Geschah  dies,  so  erfolgte  der  Abgang  wie  sonst, 


1)  Journ.  für  Kdrkrkhten.  1844.  Jan. 

2)  Un.  m*d.  1852.  Juill. 
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«m)  an  rin  8elbsterwaehen  konnten  die  Kleinen  nicht  gewohnt  werden.  Ich 
wiü  den  Einflvss  der  Gewöhnung  bei  gani  jungen  Kindern  nicht  durchaus 
an  sieh  bezweifeln,  möchte  aber  glauben,  dass  er  bei  dem  Zustande  sehr 
geringer  Energie,  wie  sie  in  der  vorliegenden  Krankheit  obwaltet,  auch 
wenn  er  bei  gleichnamigen  gesunden  Individuen  sich  gellend  machen 
könnte,  eben  pathologisch  neutraKsirt  wird 


Wohl  dagegen  kann  man  mit  einiger  Aussicht  auf  beiläufige  Unter- 
stützung versuchen,  psychisch  einzuwirken,  sobald  die  Kinder  so  weit  ent- 
wickelt sind,  dass  geistige  Perception  bei  ihnen  Ihatig  zu  werden  beginnt« 
Aber  es  ist  keineswegs  die  Wahl  der  psychisch  wirkenden  Mittel  gleichgültig. 
Nur  ein  Unkundiger  kann  zu  jenem  System  roher  Beängstigung  von  vorn- 
herein seine  Zuflucht  nehmen,  wonach  das  Volk  und  namentlich  der  geringe 
Theil  desselben  zu  verfahren  pflegt.  Weder  ein  beständiges  Prügeln  noch 
Androhung  des  Glüheisens  oder  siechender  und  kneipender  Instrumente,  oder 
der  Zwang  etwas  zu  verrichten,  was  mit  natürlichem  Abscheu  erfüllen  muss, 
sind  geeignet  zur  Realisirung  des  vorschwebenden  Zweckes;  ja  diese  Dinge 
können  sogar  —  je  jünger  das  Kind,  um  so  leichter  —  die  traurige  Folge 
haben,  dass  das  Nervensystem  Eindrücke  erleidet,  welche  den  schlimmsten 
Erkrankungen  desselben  den  Weg  bahnen.  Ueberdies  ist  wohl  zu  beachten, 
dass  bei  ganz  jungen  Kindern  überhaupt  durch  Gewall  irgend  welcher  Art 
die  „Kraft  zu  wollen"  nicht  geschärft  werden  kann. 

Umgekehrt  versuche  man  zunächst  den  Weg  der  Güte,  indem  man  an- 
haltend mit  Bitten  und  Ermahnungen  in  die  Kleinen  dringt,  und  an  sich 
wie  durch  Vergleich  mit  dem  Zustande  reinlicher  Altersgenossen  das  Miss- 
liebige  des  eigenen  Fehlers  hervorhebt.  Dies  diene  namentlich  als  Grund- 
satz des  Handelns,  wenn  letzlerer  lediglich  in  den  Körperverhältnissen  be- 
gründet und  nicht  vorzugsweis  blosse  Uoreinlichkeit  und  Trägheit  die  Ursache 
ist  Wo  aber  diese  als' ursächlich  angenommen  werden  dürfen,  kann  auch 
eine  rechtzeitige  und  angemessene  körperliche  Züchtigung  in  Anwendung 
kommen,  und  ist  solche  öfter  besonders  dann  von  Erfolg,  wenn  bereits 
ältere  Kinder  der  Gegenstand  der  Bemühungen  sind. 

Vor  allem  beachte  man  jedoch,  dass  stets  die  rein  somatische  (diäte- 
tisch-hygienische) Assislenz  die  Basis  aller  Behandlung  bildet,  und  ohne 
diese  auch  psychisch  nie  etwas  auszurichten  sein  wird. 


Die  medizinische  Behandlung 

im  engeren  Sinn  hat  sich  der  di&tetisch-bygieniscben  möglichst  anzuschliessen, 
und  muss  sie  also  gleichfalls  namentlich  den  Zustand  der  Konstitution  und 
der  Blut-  und  Säfte -bildenden  Organe  ins  Auge  fassen«    Da  aber  in  diesem 
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Belange  an  sich  wie  hinsichtlich  der  vorkommenden  CombuMÜonsverhiltniaw 
die  gröasten  Verschiedenheiten  obwalten,  liegt  es  nahe,  dass  ton  einem 
durchstehenden  Kurplan  nicht  die  Rede  sein  kann,  dass  es  eine  Methode 
der  Behandlung  nicht  gibt,  sondern  diese  vorwiegend  eine  symptomatische 
sein  muss. 

Diejenigen  Mittel,  welche  am  häufigsten  eine  Indication  finden,  sind  die 
Tonica  und  die  gelinderen  lncitantia,  insofern  sie  neben  Diät  und 
Hygiene  roborirend  mitwirken.  (China  und  andere  Am ara,  Eisen,  Wein, 
ferner  die  Ratanhia  [Roth]  und  der  Alaun.)  Manche  Aerzte  wollen 
Heilung  der  Enurese  während  des  Gebrauchs  dieser  Mittel  beobachtet 
haben.  Es  ist  eine  derartige  Versicherung  ganz  glaubwürdig;  ob  man  aber 
ohne  weiteres  berechtigt  sei,  in  Folge  der  Anwendung  dieser  Mittel,  statt 
während,  zu  sagen,  ist  eine  Frage,  die  wenigstens  sehr  vorsichtig  mit  ja 
zu  beantworten.  Es  gehl  hier  häufig,  wie  unter  anderen  Verhältnissen 
auch,  dass  nämlich  ein  krankhafter  Zustand  allmälig  von  naturwegen  zurück- 
gebildet wird,  während  gleichzeitig  gewisse  Mittel,  von  dem  Einen  diese, 
von  dem  Anderen  jene  gegeben  wurden,  denen  man  dann  nur  zu  leicht  eine 
wirksame  Rolle  zuzuschreiben  geneigt  ist 

Neben  den  genannten  Stoffen  kommen  besonders  die  Narkotica  in 
Betracht.  (Belladonna;  Morand:  Bull,  de  Ther.  1845.  p.  527*).  — 
Uebrigens  zollt  der  genannte  Arzt  dem  Stechapfel  und  Bilsenkraut  das 
Lob  ähnlicher  Wirkung,  wie  sie  die  Tollkirsche  haben  soll:  I/Un.  med. 
Jan.  1849.) 

Rose,  Ritter,  Duhamel  u.  A.  rühmten  neuerdings  gegen  sogenannte 
torpide  Enurese  das  Seeale  cornutum. 

Die  narkotischen  Stoffe  werden  am  meisten  leisten,  wenn  ein  Reizzu- 
stand besteht,  indem  sie  diesen  und  damit  zugleich  die  Reflexpotenz  mindern. 
Das  Mutterkorn  wie  die  gleichfalls  empfohlene  Brechnuss  möchten  bei 
ausgesprochenen  lähmungsartigen  Zuständen,  namentlich  der  Erwachsenen 
zu  versuchen  sein. 

Von  äusserlich  angewendeten  Mitteln  sind  die  örtliche  Anwendung  der 
Kälte,  die  Elektricität,  Blasenpflaster,  Moxeo,  trockene  Schröpf- 
köpfe, der  Katheterismus,  Einspritzungen  in  die  Blase,  Aetx- 
ungen  der  Harnröhre  und  die  Kompression  derselben  zu  nennen.  Am 
ehesten  verdienen  (neben  der  Kälte)  der  Kathelerismus,  die  Einspritzungen 
(von  Höllensteinlösung,  verdünntem  Kalkwasser  etc.)  und  die 
Aetzung  einiges  Vertrauen. 


*)  Vergl.  Trou$seau,  Bretotmeau,  Bloche,  Nagel:  Jourtu  de  m6d.  Not.  1845.   Uq. 
med.  Oct.  1848;  Catpers  Wochenschrift.    1830.  No.  51. 
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IL   Enureaii  paralytic*  (und  Isehnria  paralyttoa) 

Lähmung  des  Schliessmuskels  und  des  austreibenden  Blasen* 

muskels. 

Den  Krampf  oder  die  überwiegende  ConlraclfliÜU  des  Sphincter  vesicae 
su  heben,  benutzt  man  Blutegel  an  den  Damm,  an  die  Wurzel  des  Penis; 
Entleerung  des  Mastdarms  durch  Purgantia  und  Chamillenklystire ;  ferner 
kalte  Umschläge  um  das  Glied,  Einbringen  von  Scharpie  mit  einer  gelind 
reizenden  Flüssigkeit  (Liq.  Aromon.  caasL) "verdünnt,  (Mühry:  Hann.  Ann«  1846; 
TL  2)  in  die  Mündung  der  Harnröhre,  warme  Bäder,  Qualmsitzbäder,  warme 
Umschläge  über  den  Damm,  Einreibungen  von  Salben  mit  Extract  Beila- 
dende; auch  Belladonnaklystire.    InnerKch  Morphium. 

Ist  es  gelungen,  durch  andere  Mittel  den  Krampf  erst  zu  ermfesigeo, 
so  versucht  man  den  Katheterismus,  von  dem  Ramberg  sagt,  dass  er  ausser 
der  entleerenden  auch  die  Wirkung  habe,  einen  Reflexreiz  auszuüben,  zumal 
wenn  der  Katheter  in  der  Nähe  der  Ureterenmündungen  sich  befinde.  (Nerven- 
krkhten,  Bd.  1.  Abthl.  3.  S.  886;  3.  Aufl.). 

Werdeo  durch  häufiges  Einbringen  des  Katheters  Schwierigkeiten  be- 
dingt, so  thut  man  am  besten,  Hm  liegen  zu  lassen,  wenigstens  so  lang* 
als  zur  Zeit  angeht 

Bei  der  paralytischen  Enurese  versuche  man  so  weit  thunlich 
die  KausaKndikation  zu  erfüllen.  Wenigstens  in  manchen  Fällen,  wenn  auch 
nicht  immer,  ist  dies  möglich. 

Bei  Wirbelkrankheiten  und  Affektionen  des  Rückenmarks  passen  die 
stärkeren  Ableitungsmiltel ,  Fontanellen,  Noxen  etc.  (Bei  rheumatischer 
Basis  passt  nach  Romberg  der  Kampher.) 

Unter  sonstigen  äusserlichen  Mitteln  werden  die  Kanthariden  in 
Form  von  Vesikaloren,  auf  das  Kreuzbein4)  zu  legen,  empfohlen.  Ferner 
(die  weniger  wirksameo)  Waschungen  der  Blaseogegend,  des  Rückens  und 
der  inneren  8chenkdfläche  mit  Tinct  Cantharid.  ete.  Ausserdem  kalte 
Kreuz-Douche  und  Douche  der  Blasengegend,  sowie  die  ElektricitäL 
(Duchenne.)  — 

Ein  spezifisch  errender  Einfluss  auf  die  motorischen  Blasennerven,  sagt 
Romberg  (L  c.  S.  88t),  kommt  den  Kanthariden  zu  Er  empfiehlt  des* 
halb  innerlich  die  Tinct.  Cantharid.  in  steigender  Gabe  von  gtt.  v— xv. 
Die  beregte  besondere  Beziehung  findet  allerdings  wohl  statt;  aber  immer 
doch  erscheint  es  prekär,  so  ohne  weiteres  darauf  fussen  zu  wollen;  denn 


*)  Leycock:  Lond.  med.  Gaz.  Vol.  XXIII.  p.  889. 
IL  46 


T06 

das  Verhalten  der  Nieren  muss  nothwendig  in  Betracht  gezogen  werdeo, 
namentlich  m  Füllen,  wo  bereits  im  Allgemeinen  mehr-  weniger  herunter- 
gekommene Individuen  betroffen  sind.  Es  könnte  geschehen,  dass  auf  den 
Kantharidengebrauch,  wenn  er  sich  auch  in  Ansehung  des  paralytischen 
Zustandes  der  Blase  erspriesslich  zeigen  sollte,  eine  chronische  Niereo- 
hipertmie  nebet  Gefolge  sich  einstellte,  die  schlimmer  wurde  und  direkter 
lebensgefährlich  als  das  in  Rede  stehende  Leiden. 

Des  Versuches  werth  sind  ferner  die  Brechnuss1)  und  das  Strych- 
sin*)»  letzteres  endermatisch  (gr.  y#  — %)f  das  Mutterkorn9),  (der  Ta- 
bak4), das  Ol.  Terebinth.  aeth.  und  das  Acidura  phosphoricum 
(frmberg). 

Endlich  ist  örtlich  noch  der  Versuch  zu  emnfehlen,  ein  Bougie  oder 
eine  dünne  Sonde  in  die  Harnröhre  einzufahren,  insofern  man  hoffen  dart 
dass  der  dadurch  veranlasste  Beiz  derselben  (namenUich  ihres  mittleren  und 
hinteren  Tbeite:  Romberg)  den  Sphmcter  zur  Kontra ction  anrege. 


Bei  bejahrten  Kranken  ist  der  Gebrauch  der  Thermen  von  Gasteia, 
Wildbad  etc.  zu  berücksichtigen.    (Rowiberg.) 


1)  lafage:  Journ.  de  Med.  de  Bord.  1843.  Juill. 

2)  Cory:  Lood.  med.  Gaz.  Vol.  XXIII.  p.  905. 

3)  Allier:  Bull,  de  l'Acad.  med.  No.  37.  40. 
Amol :  Gaz.  des  Hdp.  1844.  Oct. 
Jeffrays:  Pr.  med.  Journ.  1844.  Apr. 
Htmtton:  The  Laue  1844.  Mrz. 
Pu90t:  Gaz.  m.  d.  Lyon.  1852.  No.  10. 
Sahmani:  Gaz.  des  Hdp.  1848.  Juill. 
Boss,  James:  Monthl.  Journ.  1844.  Jan. 
Kingsley:  Dubl.  m.  Presse.  1843.  No.  225. 
Sctodewind:  Pr.  V.  Zt.  1843.  No.  45. 

4)  S*k*eiicr:  Ca$p.  Wo cb sehr.  f.  d.  ges.  Hlkde.  1850.  No.  44.  In  Form  der 
Klyslire»  Dieselbe  Anwendungsart  nach  B.  Earle  u.  A.  Nach  Kißp  auch  als 
Tincturc  fic  Hb.  Nie.  virg.  pulv.  5j,  inf.  aq.  ferv.  q.  s.  Stet  in  dig.  pr.  bor.  %. 
Col.  refrig.    3jß,  adde  Spir.  vin.  rectif.  5ij.    S.  4mal  t&gl.  gtt.  25  und  steigend. 
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Fünfte  Ordnung. 
Behandlung  der  Krankheiten  des  sexuellen  Organsystems« 

Grfte  Unterordnung« 
Krankheiten  der  mftinlieken  Gesehleehtsorgane« 

Prolegomena. 

Einzelne  hiehergehörige  Affektionen  fanden  schon  früher  ihre  Erör- 
terung. So  die  Coronitis  (Balanitis),  die  Bläschen-  und  Erythem- 
bildung  an  Vorhaut  und  Eichel  (vergl.  Bd.  L  S.  305  b)  und  die  Para- 
phimose  (vergl.  ibid.  c).  Andere  Zustände,  obgleich  zum  Theil  bedenk- 
licher Art  (Prostatitis),  kommen  nur  als  zum  Gefolge  der  Urethritis 
gehörig  in  Betracht;  so  ausser  der  Entzündung  der  Vorsteherdrüse  die 
Entzündung  der  Nebenhoden  und  Hoden,  die  Rectitis  (Proktitis),  die 
Entzündung  der  Schleimhaut  des  Hundes,  der  Nase  und  der  Augen/ endlich 
die  Stricturen  und  der  sogenannte  Nachtripper.  Was  lediglich  auf  diesem 
Gebiet  der  Chirurgie  angehört,  wird  hier  unerörtert  gelassen. 

Die  beiden  hauptsächlichsten  der  in  Rede  stehenden  Affektionen  sind 
die  Urethritis  und  die  Spermatorrhoea. 


Erste«  Kapitel« 

Die  Entzündung  der  Haru  Öhrenschleimhaut,  Urethritis,  (Tripper,) 

Prolegomena. 

Bekanntlich  ist  der  syphilitische  Tripper  im  Verhältnis^  zu  dem 
nicht  syphilitischen  selten.  (Vergl.  über  jenen  Bd.  1.  S.  297  2.  Harn- 
röhrenschanker.) Hinsichtlich  des  letzteren  pflegte  man  zwei  Formen  anzu- 
nehmen, die  man  als  Urethritis  simplex  und  Urethritis  gonorrhoica 
(einfachen  und  gonorrhoischen  Katarrh  der  Harnröhre)  bezeichnete.  Wir 
bedürfen  indess  dieser  Unterscheidung  (wenigstens  in  therapeutischer  Be- 
ziehung) nicht;  denn  die  Behandlung  ist  bei  beiden  Zuständen  im  Prinzip 
dieselbe. 
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Behandlung. 

Ich  glaube,  dass  es  eine  ziemlich  massige  (noch  bis  heute  fortbreo- 
nende)  Sireitfrage  ist,  ob  man  den  Katarrh  und  die  Entzündung  der  Harn- 
röhre abortiv  oder  nach  der  gewönlichen  Methode  zn  behandeln 
habe.  Dies  aut-aut  ist  hier  ebensowenig  angemessen,  wie  auf  vielen  anderen 
Gebieten  der  Medizin;  denn  schon  die  einfache  Erwägung  der  unendlich 
grossen  Verschiedenheit  der  Individualitäten  mit  ihren  höchst  verschiedenen 
Graden  von  Reizbarkeit  oder  TorpidUät  ist,  von  anderen  Verhältnissen  ab- 
gesehen, hinreichend,  um  darzuthun,  dass  man  hier  einer  variationsfähigeo 
und  deklinabeln  Therapie  bedürfe,  und  findet  dies  abseilen  der  Erfahrung 
seine  vollständige  Bestätigung.  Es  kommen  einerseits  Individuen  vor,  bei 
welchen  der  Tripper  durch  2—3  Injectionen  zu  beseitigen  ist,  andererseits 
solche,  wo  er  dieselben  gar  nicht  verträgt  und  sich  darnach  verschlimmert, 
oder  wenigstens  keinerlei  erhebliche  Beeinflussung  davon  erfahrt 

Ebenso  helfen  Kubeben,  Kopaivbalsam  etc.  oft  fast  augenblicklich, 
andere  Male  zeigen  sie  sich  durchaus  unwirksam.  In  einzelnen  Fällen  kann 
man  unternehmen  was  man  will,  und  der  Tripper  nimmt  nichtsdestoweniger 
einen  chronischen  Verlauf.  Dies  kommt  z.  B.  nicht  ganz  selten  bei  soge- 
nannten torpid  -skrophulösen  Individuen  vor. 

Es  ist  demnach  die  Bereicherung  der  früheren  Behandlungsweisen  des 
Trippers  durch  die  neuere  unmittelbar  abortive  sehr  dankenswerth ;  aber 
irreleiten  liesse  man  sich,  wenn  man  sie  für  universell  hallen  und  als  solche 
zur  eiclusiven  Methode  erheben  wollte.  In  Wirklichkeit  bedürfen  wir  bald 
dieser,  bald  jener  Mittel  und  Methoden,  und  am  glücklichsten  wird  der 
behandeln,  der,  von  einiger  Erfahrung  geleitet,  von  vornherein  im  gegebenen 
Fall  die  diesem  entsprechende  Wahl  zu  treffen  weiss.  Freilich  sind  dabei 
Fehlgriffe  nicht  allemal  zu  verhüten,  doch  ist  es  in  solchem  Fall  entweder 
nicht  schwer,  zu  entscheiden,  was  demnächst  helfen  werde,  oder  derselbe 
gehört  zu  denen,  die  überhaupt  hartnäckig  sind  und  oft  verschiedenen  Be- 
handlungsweisen lange  widerstehen. 

Die  gebräuchlichsten  Abortivmiltel  sind: 

Reizende  oder  kaustische  Einspritzungen, 
Ärgentum  nitricum, 
Zincum  sulphuricum, 
sonstige  Adstringentia, 
Pulvis  P.  Cubebarum, 
{  Balsamum  Copaivae. 
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1.    Reitende  oder  kaustische  Einspritzungen 

Carmichael  (neben  vielen  anderen  Engländern:  Johnston,  Ridgway, 
Borktet  etc.)  und  unter  den  Franzosen  ausser  Jacquot1),  Ricard9)  u.  A. 
besonders  Debeney*)  empfehlen  starke  Höllenstein -Einspritzungen;  ersterer 
gr.  x— xvj  (seltener  gr.  ij  —  xjv)  auf  3j  Wasser,  wovon  zweimal  täglich  bei 
einem  Zwischenraum  von  10  Stunden  einzuspritzen;  letzterer  für  den  An- 
fang gr.  x — xij  auf  die  Unze  und  bei  jeder  folgenden  Einspritzung  um 
1—2  Gran  zu  steigen.  Aehnliche  Empfehlungen  rühren  von  Middendorf4) 
und  Simon5)  her.  Andere  (Moreau*),  Suchanek7)  etc.  ziehen  die  mittleren 
oder  (wie  Brett8),  Marinus9),  Mänel,  Rognetta  und  Tanchon,  Gutceill% 
Surre11),  Didayl%)  etc.)  die  kleinen  Dosen  vor  (gr.  7*— j*»  &l — v);  wäh- 
rend wieder  Andere  (Venot)19)  sich  überhaupt  gegen  die  kaustischen  Ein- 
spritzungen aussprechen.  Umgekehrt  haben  Einzelne  (Childs:  Lond.  Gaz 
1843.  JuL,  M.  Donald:  On  the  treatment  of  gonorrhoea  by  nitrate  of  silver, 
Lanc.  1846.  Septbr.,  Culkrier:  Journ.  de  Chir.  1845  Avril,  zum  Theil 
auch  Tri f et:  Traitä  pratique  des  maladies  blennorrhagiques.  Paris)  sogar 
direkte  Aetzungen  der  Harnröhre,  entweder  mit  dem  Lapis  in£  in  Substanz 
oder  mittelst  einer  durch  den  Aetzträger  einzubringenden  Salbe  ausgeführt. 

Dies  letztere  Verfahren  (der  direkten  Aetzung)  verdient  am  wenigsten 
Beachtung;  denn  es  ist  theils  ziemlich  schwer  auszuführen  und  wird  ande- 
rerseits nur  in  seltenen  Fällen  vertragen.  Dass  dagegen  mittelst  starker 
Einspritzungen  bisweilen  der  Tripper  rasch  beseitigt  wird,  kann  nicht  in 
Abrede  gestellt  werden.  Man  fürchtete  von  diesen  besonders  die  Bildung 
vonStricturen;  wie  es  scheint  in  frischen  Fällen  ohne  besonderen  Grund. 
Weit  mehr  hat  man  von  ihnen  wie  von  den  gleichfalls  oft  hülfreichen 
schwächeren  Einspritzungen  andere  Nachtheile,  theils  Nervenzufälle,  theils 
entzündliche  Affectionen  benachbarter  Organe,  (der  Prostata,  der  Hoden, 
Leistendrüsen  etc.  zu  befürchten. 


1)  Journ.  d.  Chir.  1845.  Fevr. 

2)  Bull.  d.  Thor.  1850. 

3)  Gaz.  de  Par.  1846.  1—3. 

4)  Dtsch.  KL  1850.  No.  30. 

5)  Aon.  d.  Berl.  Charit^  IV.  1. 

6)  Gaz.  möd.  d.  Par.  1837.  No.  24. 

7)  Pr.  Vrtljahrsschr.  1852. 

8)  The  Lanc  1846.  Juni. 

9)  Jourc.  de  conn.  m6d.  chir.  1840.  Juin. 

10)  üeb.  d.  Behdl.  d.  Tr.  mit  Lapiseinspritz.  1844. 

11)  Gaz.  de  Par.  1845.  No.  39. 

12)  Gaz.  des  hdp.  1845.  No.  35. 

13)  Journ.  de  Bord.  1844.  Septbr. 
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Will  man  sich  der  Abortivmethode  in  ihrer  grösseren  Intensität  be- 
dienen, so  ist  allemal  ratbsam,  nur  frische  F8He  dafür  zu  wählen  und 
zugleich  die  Kranken  damit  bekannt  zu  machen,  welche  Folgezustände  mög- 
licherweise eintreten  können,  wobei  der  etwaigen  Vergeblichkeit  der  Kor 
ebenfalls  zu  gedenken.  Den  erwähnten  üblen  Folgen  hat  man  rasch  und 
energisch  zu  begegnen.  Im  Allgemeinen  scheinen,  wenn  der  Silbersalpeter 
gebraucht  werden  soll,  die  untermiltlen  und  kleinen  Dosen  desselben  den 
Vorzug  zu  verdienen,  weil  sie  durchschnittlich  der  Reizbarkeit  der  Harn- 
röhrenschleimhaut entsprechen.  Ich  habe  beobachtet,  dass  in  Fällen  schon 
eine  Lösung  von  gr.  ß  auf  3j,  weil  sie  zu  stark  reizte,  ausgesetzt  werden 
musste. 

Was  vom  Arg.  nitricum  gilt  ungefähr  auch  von  den  Zinkpräparaten. 

Gaudriot1)  empfahl  zu  Einspritzungen  den  Liq.  Zinc.  muriatici, 
ebenso  Lloyd9)',  Payan*),  PouUain4)  u.  A.  loben  das  Zincum  sulphu- 
ricum.  Das  Mittel  wird  auch  gegenwärtig  noch  von  manchen  Praktikern 
dem  Höllenstein  vorgezogen.      

Von  sonstigen  Stoffen,  die  zu  Einspritzungen  verwendet  worden  sind, 
nenne  ich  das  Protojoduretum  Ferri  (Trifet:  I.  c,  20—80  Cntgnmn. 
auf  125  Grmm.  Wasser),  den  Alaun  (Bonnafont:  L90n.  m6d.  1853.  Na  111), 
das  Kreosot  (AUnatt:  Lond.  med.  Gaz.  Vol.  XXV.  p.  847),  das  Chloro- 
form (Hall,  Kerne;  B ehrend:  The  Lanc.  1852.  July),  das  kaustische 
Kali  (Brunzlow:  v.  Walth.  und  t>.  Gräfe'*  Journ.  1840.  Bd.  30.  HU  1), 
die  Wurzel  von  Hydrastris  canadensis  (Mac,  Can:  Med.  Tim.  1852: 
3j  auf  1  Pinta  Wasser,  davon  3  — 4raal  täglich  einspritzen:  Heilung  in 
24  —  72  Stunden),  China,  Ratanhia  und  ähnliche  Adstringentia  (Paris: 
Bull,  de  Thor.  1851.  Nov.),  Tannin  für  sich  und  mit  Zinc.  sulphuric. 
(Maisonneuve  und  Montarrier),  auch  als  Alumen  tannicum  (Uarrison), 
Katechu  (Pons  y  Guimera:  Gaz.  med.  de  Par.  1844.  No.  22),  endlich 
noch«  den  Kopaivbalsam  (Marchai;  Engelhardt:  Beitr.  Rigaer  Aerzta. 
1851,  täglich  2mal  eine  kleine  Spritze  voll  zu  injiciren). 


2.    Pulv.  P.  Cubebarura. 

Crawford,  Barclay,  Delpech  bedienten  sieh  zuerst  der  grossen  Posen 
des  Kubebenpfeffers  in  abortiver  Absicht,   und  haben  eine  Eeitlang  mehr- 


1)  Journ.  d.  conn.  möd.  chir.  1840.  Sept. 

2)  The  Lanc.  1850.  Dec 

3)  Journ.  d.  M6d.  d.  TouL  1842.  Sept. 

4)  Rec.  d.  Hörn.  d.  M6d.  etc.  LXI1.  1846. 
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weniger  eifrige  Nachahmer  gefunden.  Mao  gab  3?j  bis  8JjJ,  auf  3r*4  Dosen 
vartbefll.  Piekford  (HJs  und  Pf.'s  Zlschr.  184&  VU.  1)  empfehl  das  OL 
Cueebarum  aelhereum»  womit  er  bis  zu  SÄ  ßr  deo  Tag  stieg.  Jkday  ver- 
ordnete 18  Grmm.  Plv.  Cubeb.  mit  12  Grrom.  B.  Copaivae,  3  Gram,  PI*. 
Jalap.  und  3  Deeigrmm.  6.  gutti,  mit  Syrup  zu  einer  Latwerge;  auf  2mal 
m  einem  Tage  zu  nehmen.  (Jacqueiunt:  Gaz.  mAd.  de  Par.  1844.  27.) 
Ate  grossen  Lohredner  der  Kubeben  lernen  wir  auch  Die*  kennen.  (Aon. 
de  Tbfe.  1847.  AoüL) 

Grosse  Dosen  Kubeben  können  unter  umstünden  allerdings  rasch  de« 
Harnröhrenkatarrh  unterdrücken,  führen  aber  auch  leicht  sehr  unangenehme 
Zufälle  herbei  (Hodenentzündung  etc.).  Ausserdem  werden  sie  nur  von  einem 
sehr  kräftigen  Hagen  vertragen,  während  sie  bei  minder  starker  Verdauung 
alsbald  Brennen  im  Halse,  Uebelkeit,  Schmerz  im  Epigastrio,  Erbrechen  und 
Durchfall  bewirken. 

Will  man  die  Kubeben  als  Abortivmittel  versuchen,  so  ist  rathsam,  sie 
nie  über  2—3  Tage  hinaus  fortgebrauchen  zu  lassen.  Tritt  ihre  Wirkung 
während  dieser  Zeit  nicht  hervor,  so  wird  man  sie  auch  bei  längerem  Ge- 
brauch nicht  erwarten  dürfen. 


3.    Balsamum  Copaivae. 

Ribes  will  mit  Gaben  von  3J — ij  und  darüber,  wenn  nur  die  Ver- 
dauung es  erlaubte,  den  Ausfluss  und  selbst  die  etwaigen  secundären  Zu- 
fälle beseitigt  haben.  Läimec,  Rossignol,  Delpech,  Koppe,  Monitor  (Journ. 
de  Pharm,  du  Midi.  1838,  und  Pharm.  Centralbl.  1839.  No.  8),  Taddei 
(Gaz.  med.  di  Hilano.  1847)  sind  gleichfalls  dieser  Behandlungsweise  zuge- 
tban.  Von  Einzelnen  wird  besonders  die  Choparfsche  Mischung  gerühmt 
Sie  besteht  ans 

Rc    Bals.  Gop. 
Sp.  vin.  rectif. 
Aq.  Menth,  crisp. 
Syr.  cap.  Vener.  m  3j 
Aq.  Flor.  Aur.  5ß 
Spir.  Nitr.  dulc.  3j. 
IL  8,    umgeschult.  3mal  tgL  1  EssL  voll. 

Ich  erwähnte  schon,  dass  Marchai  und  Engelhardt  den  Kopaivbalsam 
in  Form  von  Iryecüonen  verwenden,  um  den  Magen  zu  schonen  und  von 
der  Meinung  ausgehend,  dass  seine  Wirkung  eine  lediglich  topische.  Gleich- 
falls um  den  Magen  zu  schonen,   empfahlen   Velpeau  und  Lisfranc*)  die 


*)  Gas.  des  flftp.  27.  AoüL  1889/ 
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Vergeudung  des  Mittels  in  Lavementform.  Letzterer  verordnet:  B.  Cforj 
mit  Extr.  Op.  gr.  j,  nöthigenlblls  auf  5j— 3*  tu  steigen.  Wenn  der  Adb- 
4uss  gehoben,  soll  man  um  2  und  2  Drachmen  fallen,  und  die  Lavements 
nur  jeden  2ten,  3ten  oder  4  Tag  applieiren  lassen. 

Grosse  Dosen  des  ßals.  Copeivae  veranlassen  noch  leichler  ab  Kubebeo 
die  oben  erwähnten  üblen  Zufälle,  worin  vermuthlich  der  Grund  zu  suchet» 
dass  sie  unter  den  deutschen  Aerzten  im  Ganzen  wenig  Anklang  gefunden. 
Jedenfalls  wäre  das  Mittel  auszusetzen,  wenn  nicht  in  3  bis  allerhöchste« 
6  Tagen  die  erwünschte  Wirkung  eingetreten. 


Die  nicht  abortive  Behandlung 

des  Trippers  ist  zunächst  eine  entzündungswidrige.  Bei  einem  ge- 
wöhnlichen Tripper  besteht  die  Antiphlogose  darin,  dass  man  dem  Kranken 
strenge  Diät  vorschreibt,  vor  allem,  was  die  Harnröhrenschleimhaut  reizen 
könnte,  warnt,  deshalb  namentlich  auch  reichliches  Trinken  kalten  Wassers 
oder  des  Selterswassers  empfiehlt,  und  ihm  einige  Abfuhrungen  (doch  nicht 
mittelst  reizender  Salze)  verordnet  : —  Er  muss  ein  einigermaassen  ruhiges 
Verhalten  beobachten  und  ein  Suspensorium  tragen.  —  Ferner  macht  man 
darauf  aufmerksam,  dass  er  sich  vor  Erkältung  zu  hüten  habe,  und  räth, 
besonders  wenn  der  Ausfluss  stark  ist,  damit  zugleich  für  Reinlichkeit  ge- 
sorgt werde,  das  Glied  ein-  bis  zweimal  täglich  in  lauem  Wasser,  lauer 
Milch  oder  einem  Chamilleninfus  zu  baden. 

Sind  die  Kranken  empfindlich,  so  kann  man  öfter  das  Glied  lauwarm 
baden,  auch  demulcirende  Umschläge  um  dasselbe  machen  lassen,  und  ihnen 
innerlich  ein  Narkoticum  (nach  Heim  die  Aq.  Laurocerasi  —  oder  die  Aq. 
Amygd.  amarar.  concentrata)  verordnen. 

Jede  heftige  Entzündung  der  Drethralschleimhaut  verlangt  ein  streng 
antiphlogistisches  Verfahren,  und  zwar  zeitig,  damit  der  oft  sehr  gefähr- 
lichen Propagation  der  Entzündung  auf  andere  Theile  vorgebeugt  werde. 
Man  lässt  eine  der  Heftigkeit  der  Entzündung  angemessene  Zahl  Blutegel 
applieiren,  nötigenfalls  wiederholt.  Am  besten  werden  die  Blutegel  an  den 
Damm  gesetzt  (oder  auch  an  die  obere  innere  Fläche  der  Lenden),  weniger 
gut  an  den  Hodensack,  überhaupt  nicht  an  das  Glied  selbst 

Einzelne  haben  selbst  eine  allgemeine  Btutenuiehung  angerathen.  Ich 
Jiabe  ihrer  bei  den  heftigsten  Entzündungsgraden  nie  bedurft.  Man  reicht 
immer  aus  mit  Blutegeln:  wo  10  nicht  genug  helfen  20  und  30. 

Ausserdem  ist  natürlich  strenge  Ruhe  und  strenge  Diät  anzuordnen. 


Bei  bedeutenden  Entzündungsgraden  pflegen  die  höchst  schmerzhaft« 
Erectionen  eins  der  beunruhigendsten  Symptome,  zusein,  Sip  veranlassen 
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Steigerung  der  Entzündung,  HkUmgen,  selbst  Harnverhaltung  (eog.  spastische 
Strictur). 

Am  besten  verhütet  man  die  Erectionen  durch  eine  gleich  Anfangs 
energische  Antiphlogose.  Ausserdem  darf  der  Kranke  4 — 5  Stunden  vor 
Schlafengehen  keine  Mahlzeit  mehr  einnehmen.  Ferner  gibt  Hecher  den 
sehr  guten  Rath,  dass  der  Patient  Nachts  beim  Aufwachen  sowie  Morgens 
ungesäumt  urinireu  weil  die  Anfullung  der  Blase  durch  Reflexreiz  dem  Zu- 
standekommen der  Erectionen  Vorschub  leistet 

Von  innerlichen  Mitteln  scheint  gegen  die  Erectionen  der  Kampher, 
in  Verbindung  mit  Opium  das  Meiste  zu  leisten.  Man  lässt  ihn  über  Tag 
nehmen,  verordnet  aber  für  den  Abend  eine  stärkere  Dosis,  weil  die  Erec- 
tionen während  dar  Nacht  besonders  gern  eintreten« 

CA.  Bell  gibt  Pillen,  deren  jede  Camph.  gr.  iy  und  Extr.  Hyosc.  gr.  ij 
enthält,  täglich  1  —  4. 

Brächet  empfiehlt  Einspritzungen  aus  einer  Mischung  von  Opii  pur.  3j 
und  Ol.  Amygd.  dulc.  5iij;  Eisenmann  Einspritzungen  von  Aq.  chlor.  diL 
und  Eibischabsud  mit  Kirschlorbeerwasser,  abwechselnd. 

Ziegler,  Sigmund,  Droste,  Page  empfehlen  den  Hopfen,  insonderheit 
das  Lupulin.  Die  Dosis  des  letzteren  ist:  gr.  ij  mehrmals  täglich,  in  Pulver 
oder  Pillen,  oder  Abends  gr.  jv — vj  auf  einmal 

Eine  dankenswerte  Hülfe  gewährt  die  Kälte,  sowohl  in  Form  der 
Deberschläge  über  das  Glied  und  den  Damm,  als  in  Form  der  Einspritzun- 
gen und  Klystire. 

Erreichen  die  Erektionen  den  Grad  der  sog.  Chorda,  so  ist  das 
vorerwähnte  Verfahren  mit  grösster  Energie  einzuhalten.  Eine  restirende 
Verhärtung  des  Gliedes,  bedingt  durch  Exsudation,  sucht  man  durch  die' 
gewöhnlichen  Mittel  (warme  Umschläge,  Quecksilber-,  Jod -Salbe)  zurück- 
zobilden.  Peyriehe  schlug  Ammoniakumschläge  und  Einspritzungen  der 
Seifensiederlauge  dazu  vor. 

Rei  eintretender  Eiterung  der  Corp.  cavernosa  penis  oder  am  Mittel- 
fleisch kann  man  zunächst  die  Zertheilung  versuchen.  (Blutegel,  Kälte,  graue 
Salbe.)  Darf  man  indess  vermuthen,  dass  diese  nicht  mehr  zu  erreichen, 
so  säume  man  nicht  mit  Anwendung  der  feuchten  Wärme  und  des  dem- 
nächst nöthig  werdenden  chirurgischen  Verfahrens. 


CombinatioptverhAltnieie. 
1.  Retentio  urinae.  —  Ischuria. 

Beruht  der  Harnzwang  oder  die  Harnverhaltung  auf  entzündlicher  Affcc- 
tien,  sei  es  der  Harnröhre  selbst  oder  des  Blasenhalses  oder  der  Prostata, 
so  ist  natürlich  die  Hautindication  nur  durch  Anwendung  der.  Antqpfatogose 
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zu  erfüllen.  Zu  vermeiden  «ad  dann  jedwede  EfaspntiongeD,  imd  beachrhke 
man  möglichst  die  Zufuhr  flussiger  Stoffe. 

Wo  lediglich  Krampf  die  Ursache  ist,  hat  die  Therapie  freieren  Spiel- 
raum. Hier  eignet  sich  vorzüglich  die  laue  Wärme:  allgemeine  huwanne 
Bäder»  warme  UeberscMäge,  und  ausserdem  Narkotica.  Girtamter  empfiehl 
kalte  Fussbäder. 

Unter  den  narkotischen  Stoffen  ist  der  Mohnsaft  der  beste,  nach 
Einzelnen  (Hamilton  etc.)  mit  Kalomel.  Westberg  empfiehlt  die  Tinct 
Nicotianae  in  Leinsamenmilch;  Halbrock  ein  Inf.  Hb.  Beilad.  (e  gr  ijj 
auf  3vj)  als  Klystir.  Von  Einigen  werden  Blasenpflaster  auf  das  Kieur 
bein  gelobt 

Die  angefüllte  Blase  suche  man  mit  dem  Katheter  zu  entleeren. 


2.    Die  Entzündung  der  Vorsteherdrüse. 

Prostatitis  (gonorrhoica.) 

Die  secundäre  Entzündung  der  Vorsteherdrüse  erfordert  rasche  Höfe. 
Man  lässt  deshalb  bis  weiter  den  Tripper  durchaus  unberücksichtigt  Es 
werde  strengste  Diät  und  horizontale  Bettlage  mit  abdueirten  Schenkeln  an- 
geordnet Demnächst  eine  Venäsection  mit  nachfolgender  Apphcation  einer 
hinlänglichen  Anzahl  von  Blutegeln  (12  —  20  und  mehr)  an  den  Damm; 
kalte  Ueberschläge  über  den  Damm,  Kaltwasserklystire;  seitlich  in  die 
Schenkel  lässt  man  graue  Salbe  einreiben,  nach  Vernarbung  der  Btotegd- 
stiche  auch  in  den  Damm.  Nach  einigen  Tagen  macht  man  statt  der  kalten 
warme  Umschläge. 

Innerlich  gibt  man  1 — 2stündlich  Kalomel  mit  Opium.  Für  ge- 
nügende Stuhlentleerung  ist  Sorge  zu  tragen,  doch  nicht  mittel*  der  Draatica 
und  Salze. 

Mit  diesem  Verfahren  wird  man  in  der  Regel  zum  Ziel  gelangen.  Wenn 
aber  die  Entzündung  andauert,  wenn  namentlich  die  Harnentleerung  stell 
schwieriger  und  schmerzhafter  wird,  dann  gewähren  oft  noch  Stunden  lang 
anzuwendende  wanne  Bäder  und  verbäknissmässig  starke  narkotische  Klj- 
stire  Hülfe. 

Wenn  die  Harnverhaltung  mit  Lebensgefahr  droht,  ist  der  unter  dieeen 
Verhältnissen  stets  schwierige  Katheterismus  zu  versuchen.  Wo  möglich 
lässt  man  den  einmal  eingebrachten  Katheter  liegen.  Sollte  es  indess  er- 
sichtlich sein,  dass  auf  diesem  Wege  nichts  mehf  zu  erreichen,  so  wendet 
man  sofort  Mittel  an,  die  die  bevorstehende  Abscessbildung  zu  zeitigen 
vermögen,  und  macht  demnächst  baldigst  einen  Einschnitt  in  den  Barnim 
weil  die  Entleerung  des  Eiters  durch  diesen  jetzt  die  relativ  günstigste 
Prognose  gewährt 


Gegen  mm  aodepeo  Ausgang',  die  Vftrhäjtuog,  wird  so  vielstimmig  der 
Salmiak  empfohlen,  dass  man  ihn  vorkommenden  Falle«  kaum  uavereud* 
lassen  durfte.  Dass  man  jedoch  dann  manches  auch  von  der  Zeit,  unter- 
stützt durch  Ruhe,  Quecksilber-  und  Jodsalbe -Einreibungen,  erwarten  dürfe, 
habe  ich  erst  kürzlich  in  einem  Falle  erfahren. 


Die  Entzündung  der  Nebenhoden  und  Hoden. 
Epididymitis.    Orchitis  (gonorrhoica.) 

Auch  wenn  Hodenentzündung  eintritt  ist  bis  auf  Weiteres  die  Behand- 
lung des  Trippers  einzustellen,  namentlich  sind  reizende  Einspritzungen   in 
die  Harnröhre  durchaus  zu  verwerfen,   die  früher  gemäss  der  Ansicht  ge-  V 
macht  wurden,  dass  besonders  die  mit  dem  Aufhören  des  Ausflusses  gleich- 
zeitig entstehende  Hodenanschwellung  von  metastaliscber  Bedeutung  sei. 

Unter  den  Behandlungsarten  der  Orchitis  ist  die  Fricke' sehe  die  ein- 
fachste and  zweckmfissigste.  Der  kranke  Hode  wird  isolirt  und  gleichmässig 
fest  mittelst  Heftpflasterstreifen  eingewickelt,  nachdem  vorher  ein  Brech- 
mittel verabreicht  worden.  Massige  Schmerzen  contraindiciren  nicht,  viel- 
mehr pflegen  sich  dieselben,  wenn  der  Verband  geschickt  angelegt  worden, 
bald  zu  verlieren.  Bisweilen  ist  eine  einmalige  Einwickelung  hinreichend,  in 
anderen  Fällen  sind  1—2  Wiederholungen  derselben  nöthig. 

Als  Gegenanzeigen  müssen  sehr  heftige,  unter  dem  Verbände  nicht  ab- 
lassende, sondern  sich  steigernde  Schmerzen,  wirkliche  Dermatitis  scrotalis 
und  gleichzeitige  Anschwellung  des  Samenstranges  betrachtet  werden.  Dte 
letztere  ist  die  wichtigste  Contraindikation.  Ich  habe  ungeachtet  einer 
massigen,  nicht  schmerzhaften  Anschwellung  des  Samenstranges  in  einem 
Fall  die  Einwickelung  versucht,  mudete  aber  alsbald  davon  abstehen,  weil 
inzwischen  eine  Einschnürung  entstanden  war  und  die  Geschwulst  des  Funi- 
culus  spermaticus  so  zugenommen  hatte,  dass  man  denselben  als  einen 
bretlbarten  Strang  weit  hinauf  verfolgen  konnte.  Es  währte  14  Tage,  ehe . 
eine  energische  antiphlogistische  Behandlung  den  Zustand  zu  beseitigen 
vermochte. 

Lange*)  u.  A.  haben  den  Versuch  gemacht,  die  Heftpflastereinwicke- 
lung durch  Bestreichen  mit  Kollodium  zu  ersetzen.  Fünf  Fälle  gaben 
einen  solchen  Erfolg,  dass  Lange  sein  Verfahren  jedem  anderen  vorzieht 


*)  Dtsch.  Elin.  1851.  No.  24  und  1853,  No.  2. 
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Ist  die  Behandlung  nach  Pricke  nicht  ausfahrbar,  so  verfahrt  man  nach 
Umstanden.    Ein  kurzer 

Rückblick  auf  die  Praxis 

möge  mit  dem  Hiehergehörigen  bekannt  machen. 

Günther  *)  beseitigte  eine  Orchitis  durch  innerliche  Verabreichung  von 
Lac  Suiphuris  mit  Tart.  depuratus  und  Rheum,  und  äusserliche  Application 
eines  Pflasters  aus  Empl.  saponat,  Extr.  Hyosc,  Extr.  Cicut,  Extr.  Opii 
(zu  gleichen  Theilen)*). 

Larrey  8)  suchte  durch  eine  mit  Ol.  Chamom.  camphorat  getränkte 
Flanelllage  einen  gelinden  Druck  auf  den  angeschwollenen  Hoden  auszuüben, 
indem  er  gleichzeitig  ein  dünnes  Bougie,  welches  in  eine  Mohnsaftlusung 
getaucht  worden,  in  die  Harnröhre  brachte  und  dort  einige  Zeit  liegen 
liess.    Innerlich  gab  er  ein  leichtes  Brechmittel 

Barbier4)  versichert ,  eine  Tripperhodenentzündung  durch  Brechwein- 
steinklystire  geheilt  zu  haben. 

Jobert6)  lässt  Morgens  und  Abends  (im  Ganzen  4mal)  ein  Aderlass 
machen,  und  will  allein  dadurch,  ohne  sonstige  innerliche  oder  äusserliche 
Mittel,  immer  zum  Ziel  gelangt  sein.  Wohl  glaubwürdig,  aber  wozu  ein 
solcher  Heroismus,  wo  weit  bequemere  Hülfen  vorhanden! 

Nach  Reynaud6)  genügen  Morgens  angestellte  Einreibungen  der  grauen 
Salbe  (5j),  die  später  auch  Abends  wiederholt  werden  können.  Wenn  die 
Entzündung  gehoben  ist,  folgen  erweichende  Umschläge.  Bei  Verhärtung: 
Jodquecksilber  oder  lieber  Kalomel  mit  Extr.  Cicutae. 

Velpeau7)  bebandelt  die  Orchitis  gonorrhoica,  acute  wie  chronische, 
mit  Einstichen  in  das  in  die  Höbe  gehobene  gespannte  Scrotum  (3 — 5),  so 
dass  die  Flüssigkeit  au*  der  Tunica  vaginalis  ausspritzt  (!). 


1)  Hufel.  Journ.  1834.  Aug. 

2)  Eine  ähnliche  Compositum  ist  die  von  BemuMu  angewendete: 

Rc.    Extr.  Beilad.  3iv 
üngt  merc.  3m 
PIv.  rad.  Torment. 
Farin.  s.  Lin.  ää  3xl. 
0).  Cannab.  q.  s. 
S.    Zu  einem  Teige,  wovon  3— 4mal  täglich  umzuschlagen.   Später  liess  A 
ein  Suspensorium  aus  einem  Empl.  Diachyl.  comp,  tragen. 

3)  Journ.  ge"n.  des  höp.  civ.  et  milit.    No.  1. 

4)  Journ.  d.  conn.  med.  1842.  Sept. 

5)  Ann.  de  Thor.  1848.  Aoüt. 

6)  Bull.  gen.  de  Thor.   1848.  Janv. 

7)  Ann.  de  Thor.  1848.  Aoüt 
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CuUmer1)  empfiehlt  ßettlage,  Kataplasnaeo  aus  Leipsaroenioeht  und 
milde  Purgantia.    Bai  stärkerer  Entzündung  Blutentziehungen. 

Favre  und  Voilletnier  *)  lassen  den  Hoden  m  .eine  mit  Laudanum  ge- 
tränkte Kompresse  und  denn  in  Wachstaflet  einhüllen. 

Einer  eigenen  (der  Kauterisation  mit  Höllenstein  ähnlichen)  Methode 
bedient  sich  Chassaignac  *).  Mittels  eines  weichen  Pinsels  bestreicht  er 
oberflächlich  das  Scrotum  an  der  afficirten  Seite  mit  Salpetersäure. 
Stärkere  Applikation  der  Säure,  so  dass  Schorf-  und  Eiterbildung  entsteht, 
ist  nur  ausnahmsweise  nöthig.  Dadurch  sollen  Schmerz  und  Entzündung 
wie  die  weitere  Entwickelung  der  Anschwellung  überhaupt  „mit  einem  Schlage' 
aufgehalten  und  gehoben  werden  können! 


Die  Behandlung  im  zweiten  Stadium  des  Trippers 

verlangt  in  diätetischer  Hinsicht  nur,  dass  der  Patient  sich  einigermaassen 
nüchtern  halte.  Er  soll  sich  vor  Tafelexcessen  hüten,  mag  aber  im  übrigen 
nach  Appetit  (natürlich  bei  Vermeidung  reizender  Sachen)  essen.  Der  eigent- 
lichen Spirituosa  muss  er  sich  gänzlich  enthalten,  dagegen  ist  der  massige 
Genuas  eines  leichten  Rothweins  gestattet 


Unter  den  um  diese  Zeit  verwendbaren  Arzneistoffen  nehmen  seit  langer 
Zeit  die  Kubeben,  der  Kopaivbalsam  und  der  Terpentin  die  erste 
Stelle  ein.  Aber  die  Wirkung  dieser  Mittel  ist  bei  weitem  nicht  bei  allen 
Kranken  die  gleiche.  Oft  wirken  bei  einem  Individuum  die  Kubeben  nicht, 
während  auf  den  Gebrauch  des  Balsams  rasch  Besserung  erfolgt.  Bisweilen 
ist*  umgekehrt  Ich  habe  andrerseits  Fälle  beobachtet,  wo  beide  Mittel 
einzeln  nicht,  wohl  aber  in  ihrer  Verbindung  wirkten,  und  wieder  solche, 
wo  nach  dem  erfolglosen  Gebrauch  beider  endlich  der  Terpentin  half. 

Man  reicht  die  Kubeben  in  Gaben  von  ungefähr  einer  Drachme  zur 
Zeit,  so  dass  in  24  Stunden  etwa  eine  Unze  verbraucht  wird.  Ein  passendes 
Aufnahmemittel  ist  der  Rothwein.  Grössere  Gaben  stören  die  Verdauung, 
ohne  entsprechend  heilkräftiger  zu  wirken.  Die  von  Manchen  empfohlenen 
Zusätze  adstringirender  Stoffe,  wie  z.  B.  des  Katechu,  oder  der  Absor- 
bentien:  der  kohlensauren  Bittererde  etc.,  sind  mehr -weniger  überflüssig. 
Besser  ist  jedenfalls  die  Zuthat  kleiner  Mengen  eines  Gar» 
minativs. 


1)  Arch.  g*n*r.  de  möd.  J1841.  Mars. 

2)  Btuch.  Aon.  1850. 

3)  Gaz.  hebdom.  1853.  i.  10. 
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Neuerdings  ist  auch  ein  fixtrecL  aethereum  und  spirittiösum 
(Mohr,  Procter)  und  ein  Ol.  aetber.  Cubebaf.  in  Gebrauch  gekomm«. 
De*  Ertract  soll  sich  in  16mal  kleineren  Dosen  (ab  beim  Pulvergebrauch) 
sehr  wirksam  bewährt  haben.  Ebenso  soll  das  ätherische  (oder  destiWrte) 
Kubebenöl  in  Gaben  von  gtt  tj  —  xij ,  selbst  von  5j,  öfters  wiederholt,  auf 
den  Tag  altmäög  bis  zu  SB  (Pkkford)  gute  Dienste  leisten. 


Den  Kopaivbalsam  geben  Viele  zu  3j— 5ß  und  selbst  3j  3— 4 mal  deo 
Tag.  Lange  werden  diese  grossen  Dosen  nicht  ertragen,  besonders  bei 
ohnehin  schwacher  Verdauung  nicht«  und  ist  jedenfalls  rathsam,  ein  zweck- 
mässiges Corrigens,  wie  Elix.  acid.  Hall,  oder  Vitriol.  HynsichL  etc.,  damit 
zu  verbinden. 

Gut  zu  nehmen,  aber  theuer  sind  die  französischen  Gelatinkapseln 
(von  Mothes),  jede  etwa  gr.  xvj — xx  Balsam  enthaltend.  Ausserdem  hat 
man  eine  Menge  Formen  erfunden,  die  bezwecken,  das  Mittel  nehmbarar 
zu  machen  *). 

Bekanntlich  kann  sich  das  zweite  Stadium  des  Trippers  nahezu  in 
infinitum  hinauserstrecken.  Es  sind  Fälle  bekannt,  in  welchen  derselbe 
während  einer  ganzen  Reihe  von  Jahren  bestand.  Diese  Fortsetzung  des 
zweiten  Stadiums,  die  man  im  Gegensatz  zu  der  acuten  entzündlichen  Periode 
die  chronische  nennen  kann,  wird  von  manchen  Schriftstellern  ab 

Nachtripper 

bezeichnet  Ich  will,  was  die  Behandlung  desselben  betrifft,  die  zu  seiner 
Heilung  vorgeschlagenen  Mittel  zusammen  mit  jenen  kurz  erörtern,  die  vor- 
zugsweis  gegen  den  sogenannten  chronischen  Tripper  (ausser  den  schon 
genannten)  in  Anwendung  kamen. 

Die  Empfehlung  der  Mineralsäuren  (Eisenmann,  Ritter,  Mitchell  etc.) 
beruht  auf  theoretisch  vorgefessten  Meinungen.  Dieselben  könnten  lediglich 
nur  da  einen  Zweck  erfüllen,  wo  es  sich  um  konstitutionelles  Herunterge- 
kommensein im  Allgemeinen  handelt 

Viele  Liebhaber  zählen  die  adstringirenden  Stoffe. 

Friedrich  empfiehlt  den  Alaun  in  Verbindung  mit  Kubeben,  Capuron, 
auch  Rticamier  mit  Katechu  (in  Pillenform);  Mertetn  die  adstringireode 
Brasilrinde,  Ricerd  das  Extr.  Ratanhiae,  ferner  das  Zinc  solpbu- 


*)  Pil.  Bals.  Cop.  comp.  Cod.  Hamb. 
Dragees  de  Copahu  von  Fortin. 

Der  Syrupus  Copaiv.  c  Magnesia  von  Houchon.  '  v; 

Das  Opiat  balsamique  Bedarf  t,  enthält  ausser  C,  (loch  teVptatih,  Ter* 
baisam,  Alaun,  Kubeben,  Anisöl  etc. 


mafrn  tmd  Plumb.   aceticunt,  als  Efosprttwmg :   75  Centigramm  auf 
MO  6mm.  Aq.  Rosarum.    (Bull,  de  TMr.  1860). 

Älter  macht  zuerst  Einspritzungen  von  Aq.  Goulard.,  geht  dann  zum 
Zine.   sulphuric.   (gr.  j  auf  Sj)  und  darauf  zum   Arg.   nitricum  (gr.  j 


Nach  Otto  soll  der  Kranke  die  Eichel  Morgen»  und  Abeods  in  einer 
verdünnten  Lösung  von  essigsaurem  Blei  baden,  und  sieb  dabei  be- 
mühen, von  der  Lösung  etwas  in  das  Orificium  urethrae  hineinzubringen. 

Einspritzungen  von  salpetersaurem  Silber  wurden  vielfach  empfohlen. 
(Gr.  Vio— j  auf  Sj  Flüssigkeit:  Mcord,  Baumes  etc.).  Statt  dieser  ziehen 
andere  das  Aetzen  vor. 

Lafbnd  (Gaz.  des  Höp.  1846.  No.  18)  zieht  die  Vorhaut  zurück  und 
setzt  zu  beiden  Seiten  des  Bändchens  so  lange  den  Höllensteinstift  auf,  dass 
sieb  ein  Schorf  von  etwa  7s  Linie  Tiefe  und  Breite  bilden  kann.  Nach 
dem  Abfallen  des  Schorfs  wird  die  Aetzuog  hinter  den  früheren  Stellen 
wiederholt»  und  werden  wiederum  die  ersten  Stellen  gewählt,  wenn  sie 
verbeilt  sind.    Meistens  soll  nach  14  Tagen  vollständige  Heilung  erfolgen. 

aohatlau  (v.  Gr/s  uad  von  WalthSs  J.  1840.  Bd.  29.  Hit.  1)  ätzt 
n  möglichster  Ausdehnung  die  Harnröhre  selbst,  und  zwar  in  dem  Fenster 
eines  elastischen  Katheters. 

Cooper  (Lond.  med.  Gaz.  1849.  Dec.)  empfiehlt  die  Einführung  eines 
mit  einer  Salbe  aus  Hydr.  nitrat  und  Unguent  cerei  aä  3jj  bestrichenen 
Bougies. 

Ich  übergehe  die  grosse  Zahl  anderweitig  zum  innerlichen  Gebrauch 
empfohlener  Mittel  (See.  com.  —  Negri,  Dupuis1)  Bazzoni etc.;  Lactu- 
carium  mit  Aloe  —  Barallier*),  Sandras9);  Nux  vomica  —  Handel 
u.  s.  w.;  Vin.  sem.  Colchic.  opiat  — r  Ficinus*),  Coüin,  Eisenmann; 
Jodkali  —  Basedow*),  RaMich9)  etc.).  Das  eine  od»  andere  derselben 
kann  irgendwann  einmal  von  Nutzen  sein;  keinem  aber  kommt  ein  einiger- 
maassea  durchstehender  Werth  bei. 

Am  wichtigsten  ist  bei  jeder  protrahirten  Gonorrhoe  (Nachtripper)  die 
örtliche  Behandlung,  und  zwar  aus  demselben  naheliegenden  Grunde,  aus 
welchem  man  bei  einer  chronischen  Blennorrhoe  der  Bronchenmucosa  und 
anderer  Schleimhäute  wo  möglich  direkt  örtlich  einzuwirken  sucht  Dabei 
hat  der  Kranke  zugleich  den  Vortheü,   dass  ihm  seine  Verdauungsorgane 


1)  Neu.  med.  chir.  Zeit  1845.  No.  15. 

2)  BaM.  4e  Thor.  1843.  Juiö. 

3)  Ibid.  Janv. 

4)  Cdsp.  Wochenschr.  1848  No.  35. 

5)  Ibid.  1847.  No.  30.  31. 

0)  Oest  Wochenschr.  1845.  No.  13. 
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nicht  durch  mancherlei  schwer  assimilirbare  oder  leicht  überreizende  Stofle 
in  Unordnung  gebracht  worden.  Auf  letzteres  wird  man  in  Anleitung  jener 
Erfahrung  um  so  grösseres  Gewicht  legen  müssen,  dass  bei  manchen  Indi- 
viduen, die  auf  ihren  Tripper  weiter  gpr  keine  Rucksicht  nahmen,  früher 
oder  später  eine  spontane  Heilung  eintritt,  und  andere  ihn  sogar,  wie  der 
Ausdruck  unter  den  jüngeren  Lebemännern  iu  lauten  pflegt,  in  Rotbwem 
über  Lura  oder  lang  vertrinken. 


Die  nach  Trippern  zurückbleibenden  organischen  Verengerungen 
der  Harnröhre,  die  Stricturen 

feilen  der  chirurgischen  Behandlung  anheim.  Unter  den  üblichen  Methoden 
ist  es  die  der  allmäligen  Erweiterung  durch  Kerzen  oder  Katheter,  welche 
auch  von  Aerzten,  die  nicht  zugleich  Chirurgen  sind,  ausgeübt  zu  werden 
pflegt.  Die  Chirurgie  lehrt  ausserdem  das  Verfahren  mittels  der  Kauteri- 
sation und  Scarificalion.  Es  ist  übrigens  die  Frage,  ob  Passavant*)  nicht 
zu  weit  geht,  wenn  er  behauptet,  dass  in  der  grossen  Mehrzahl  von 
chronischen  Trippern,  welche  einer  einfachen  Behandlung  nicht  weichen, 
eine  Strictur  zu  Grunde  liege.  Man  darf  dies  in  etwas  bezweifeln,  wei 
doch  sehr  oft  noch  nach  langer  Zeit  der  normale  Grad  dar  Harnröhren« 
wegsamkeit  sich  wieder  herstellt,  obgleich  keine  der  gegen  Stricturen  üb- 
lichen Encheiresen  zur  Anwendung  kam. 


Katarrhe  der  Mastdarm-,  Hasen-  und  Mundschleimhaut  und  der  Augen- 
bindehaut  in  Folge  der  Berührung  durch  Tripperschleim. 

1.  Proktitis  gonorrhoica.    (Mastdarmtripper.) 

Unberücksichtigt  lassend  die  einstige  Metaslasentheorie  hat  die  Behand- 
lung von  einem  Zurückrufen  des  Trippers  gänzlich  abzusehen  und  sich  ledig- 
lich an  die  topische  Einwirkung  auf  das  Rectum  selbst  zu  halten. 

Höhere  Grade  von  entzündlicher  Reizung  verlangen  Blutegel  an  des 
Damm  und  demnächst  Einreibungen  einer  Salbe  aus  Ungt.  Hydr.  da  nai 
Belladonna.  Dabei  ruhige  Bettlage  und  antiphlogistische  Diät  In  gelinderes 
Graden  des  Uebels  Hsst  man  laue  Sitzbäder  nehmen  und  macht  dergleichen 
Umschläge  von  Bleiwasser. 

Für  Leibesöffnung  werde  durch  Senna,  OL  Ricini,  Tamarinden  u.s.w. 
gesorgt  Stoffe,  die  reizend  auf  den  Mastdarm  wirken»  dortan  nicht  ge- 
nommen werden. 


*)  Der  Machtripper,  s.  Urs.  u-  Heilung.    FraakL  a.  M.  184a 
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Wenn  der  entzündliche  Reizzustand  beseitigt  und  das  blennorrhoische 
Stadium  eingetreten  ist,  gehl  man  zu  örtlich  gelind  adstringirenden  Mitteln 
über.  (Schwache  Lösungen  des  Höllensteins,  des  essigsauren  oder  schwe- 
felsauren Zinks,  oder  des  Alauns,  mit  einer  Mutterspritze  injiciri.)  Zeigt 
sich  die  Aflection  hartnäckig,  so  verstärkt  man  die  örtlich  adstringirende 
Einwirkung.  Man  kann  dann  auch  Tampons  einbringen,  die  mit  dergleichen 
Stoffen  getränkt  oder  mit  einer  dieselben  enlhaltenden  Salbe  bestrichen  sind. 

Auch  kalte  Sitzbäder  und  Kaltwasserklystire  können  in  Anwendung  ge- 
bracht werden. 

Man  hat  von  Anfang  an  stets  durch  Abwaschen  mit  lauen  Flüssigkeiten 
für  möglichste  Reinlichhallung  zu  sorgen. 


2.  Die  gonorrhoische  Aflection  der  Mund-  und  Nasenschleimhaut 

wird  nach  denselben  Grundsätzen  behandelt,  wornach  man  gegen  den  Mast- 
darmtripper verfährt.  Bei  entzündlicher  Reizung  gelinde  Antiphlogose,  später 
adstringirende  Gurgelwässer,  Bepinselungen  etc.  (Arg.  nitric,  Alaun,  Borax  etc.) 


3.     Die  gonorrhoische  Augenentzündung. 

Blepharophthalmia  gonorrhoica. 

Der  meislens  insidiöse  Verlauf  dieses  Zustandes  macht  von  vornherein 
eine  sehr  sorgsame  Behandlung  nöthig. 

Wiederholte  örtliche  Blutentziehungen,  in  heftigen  Fällen  selbst  eine 
Venäsection.  Innerlich  energische  Ableitungen  auf  den  Darmkanal  (Kalomel 
mit  Jaläpe  etc.),  demnächst  fortgesetzte  Anwendung  des  Kalomels  in  kleinen 
Gaben  (gT.  ij  mit  gr.  V4  Opium).  Als  Unterstützung  Einreibungen 'der  grauen 
Salbe  in  die  Schläfen,  des  Dngt  Tart.  stibiati  in  den  Nacken.  Ausserdem 
ruhige  Bett  läge  in  einem  etwas  verdunkelten  Zimmer  und  antiphlogistische  Diät. 

Von  Wichtigkeit  ist  auch  die  topische  Behandlung.  Man  lasse  sich 
nicht  von  einer  anfänglichen  oft  nur  scheinbaren  Besserung  abhalten,  in 
entsprechendem  Grade  Aetzmiitel  anzuwenden.  Man  kann  die  Affection  am 
Weilerschreiten,  am  Uebergange  von  der  Conjunctiva  auf  die  Hornhaut  durch 
nichts  so  sicher  hindern,  als  durch  angemessene  Cauterisation  mit  Arg. 
öitricum  (oder  Cupr.  sulphuricum)  in  Substanz,  worauf  die  Augen  behufs 
der  Entfernung  des  überflüssigen  Aetzstoffs  mit  Wasser  oder  einer  schwachen 
Kochsalzlösung  abgespült  werden.  Die  Aetzung  wird  in  zweckmässig  er- 
scheinenden Zwischenräumen  wiederholt,  bis  jegliche  Gefahr  vorüber  ist. 
Nebenher  fährt  man  natürlich  gleichfalls  mit  der  übrigen  innerlichen  und 
äusserüchen  Behandlung,  so  lange  als  nöthig,  fort. 

H.  '  46 
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Trippergelenkentitinduiig  und  Tripperdyskratie. 

Arthritis  gonorrhoica.   Rheumatismus  genorrhoicus.   Trippergicht.    Tripperflechten. 

Tripperskropheln. 

Diese  Zustände  spielten  einst  eine  bedeutende  Rolle.  Gegenwärtig  haben 
sie  so  ziemlich  den  ahen  Nimbus  eingebüsst  und  mit  vollem  Recht;  denn 
ntu*  ein  „Zufälliges"  war  die  Basis ,  auf  welcher  sie  emporkamen.  Sei  es, 
dass  gerade  frische  Erkältungszustande  mit  Trippern  zusammen  treffen,  oder 
dass  rheuraat. r wthritische  Individuen  von  Trippern  befallen  werden,  oder 
sei  es,  dass  man  die  bei  liederlichen  Subjekten  im  Allgemeinen  häufig  vor- 
zufindende Depravirung  der  Konstitution,  die  in  den  mannigfachsten  Be- 
schwerden sich  abspiegelt,  besonders  ins  Auge  fassen  will  —  in  keinem 
Fall  ist  man  um  die  Erklärung  jener  früher  mit  dem  Tripperprozess  in 
ätiologischen  Zusammenhang  gebrachten  Erscheinungen  verlegen.  Da  die 
historisch  -  therapeutischen  Data's,  die  sich  über  den  vorliegenden  Gegenstand 
darfähren  lassen,  für  den  Praktiker  ohne  allen  Werth  sind,  übergehe  ich 
dieselben,  und  bemerke  nur,  dass  die  fraglichen,  während  des  Besteheos 
eines  Trippers  öder  vorkommenden  Zufalle  lediglich  ihrer  jedesmaligen  Ur- 
sächlichkeit gemäss  zu  behandeln  sind,  ohne  dass  man  benöthigt  wäre,  in 
Anlass  des  Trippers  sich  zu  ausnahmsweisen  Vorkehrungen  bestimmen 
zu  lassen.  

Hinsichtlich  der  Balanitis  wurde  bereits  auf  S.  305  im  1.  Bande 
zurückverwiesen.  Ich  will  nachträglich  dazu  noch  der  in  manchen  Fällen 
nicht  zu  vermeidenden  Operation  gedenken.  Dieselbe  ist  leicht  auszuführen. 
Besser  als  mittels  der  Schere  operirt  man  mit  einem  (bei  sehr  enger  Vor- 
baut sehr)  schmalen  Bistourie,  indem  man  dasselbe  auf  einer  zuvor  zwischen 
Präputium  und  Eichel  eingebrachten  Hohlsonde  vorwärts  schiebt  und  darauf, 
die  Spitze  erhebend,  rasch  zurückzieht.  Die  Nachbehandlung  ist  die  ge- 
wöhnliche, wie  bei  allen  einfachen  Schnittwunden. 


Zweites  Kapitel. 

Die  unwUrkörliche  Samenentleeruog.    Sameofloss. 

Profluvium  seminis.    Pollutiones  frequentiores.  Spermatorrhoea. 

Prolegomena. 

Unfreiwilliger  häufiger  Abgang  des  Samens  mit  allmälig  zunehmender 
allgemeiner  Abschwächung  ist  das  Kriterium  dieses  Zustandes. 
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Philipps  betrachtet  auch  die  zeitweisen  Pollutionen  sonst  gesunder  und 
enthaltsamer  Individuen  als  pathologische  Erscheinungen.  Das  pathologisch 
Charakteristische,  die  konstitutionelle  Schwächung  fehlt  hier,  es  macht  sich 
nicht  allein  kein  nachtheiliger  Einfluss  kund,  sondern  die  auf  diese  Weise 
sexuell  Afficirten  befinden  sich  im  Gegentbeil  dabei  ganz  wohl.  Deshalb  ist 
die  Ansicht  des  genannten  Arztes  mit  Bestimmtheit  zurückzuweisen. 

Die  Spermatorrhoe  wurde  ferner  mit  anderen  Abgängen  aus  der  Harn- 
röhre, bedingt  durch  einen  Katarrh  dieser  oder  der  Blase  etc.,  nicht  selten 
verwechselt.  Ein  Bückschritt  des  konstitutionellen  Befindens  kann  allerdings 
unter  solchen  Umständen  stattfinden,  aber  derselbe  kommt  langsamer  und 
nicht  so  bald  in  solchem  Grade  zu  Stande,  wie  bei  der  Spermatorrhoe. 
Um  übrigens  in  diesem  -Belange  diagnostisch  sicher  zu  gehen,  braucht  man 
nur  das  Mikroskop  zu  Hülfe  zu  nehmen,  welches  über  Vorhandensein  oder 
Nichtvorhandensein  der  dem  Samen  eigentümlichen  Elemente  (Spermatozoon) 
hinlänglichen  Ausschluss  gibt  Nur  die  Vorsicht  wäre  dabei  zu  beobachten, 
dass  man  nicht  gerade  eine  Flüssigkeit  untersucht,  die  kurz  nach  dem 
Coitus  oder  einer  Pollution  etc.  aus  der  Harnröhre  entleert  oder  ausgedrückt 
worden. 

Der  wichtigste  Theil  der  Kur  ist 

Die  Behandlung  der  Ursachen. 

Die  Ursachen  tlieilen  sich  in  zwei  Hauptklassen,  insofern  sie  entweder 
lediglich  topischer  Art  sind  oder  als  allgemeine  konstitutionelle  Prozesse  sich 
darfuhren.  Darnach  zerfallt  auch  die  Behandlung  in  eine  vorwallend  örtliche 
und  eine  allgemeine  mit  Hebung  der  konstitutionellen  Verhältnisse  sich  be- 


Als  örtlich  wirkende  Ursachen  sind  zu  nennen  exaathematrsche  Prozesse 
an  der  Vorhaut,  am  Damm,  am  Alter,  Anhäufung  von  Sebum  zwischen 
Vorhaut  und  Eichel,  organische  Verengerungen  der  Harnröhre,  Wurmleiden 
des  Hastdarms,  zu  enge  Beinbekleidung  bei  jüngeren  Leuten,  wegen  der 
dadurch  veranlassten  örtlichen  Reibung  und  örtlich  gesteigerten  Temperatur. 

Die  gegen  diese  Gausalverhältnisse  anzuwendenden  Mittel  sind  die  all- 
bekannten. Nur  in  Bezug  auf  die  Behandlung  der  Madenwürmer  des  Mast- 
darms möge  daran  erinnert  werden,  dass  man  namentlich  nicht  zu  starke, 
den  Darm  zu  sehr  reizende  Klystire  anwende,  weil  als  Rettexwirkung  von 
ihm  aus  auf  die  Geschlechtsorgane  eine  Vermehrung  des  Sameoflusses  die 
Folge  sein  könnte. 

In  ungleich  höherem  Grade  nehmen  diejenigen  Fälle  von  Samenfluss 
unsere  Aufmerksamkeit  in  Anspruch,   die  mit  einem  lieferen  Ergriffensein 

46» 
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der  Konstitution  vergesellschaftet  sind.  Dies  pflegt  insonderheit  bei  Ooanisten 
und  solchen  Individuen  der  Fall  zu  sein,  die  im  Debermaass  dem  aktiven 
Geschlechtsverkehr  gehuldigt  haben ;  ausserdem  gehören  hieber  die  nach 
schweren  Krankheiten  in  Folge  von  Erschöpfung  entstandenen  und  die  mit 
verschiedenen  Unterleibsleiden  in  Zusammenhang  stehenden  Samenflüsse; 
wobei  jedoch  der  Umstand  nicht  ausser  Acht  zu  lassen,  dass  nicht  alle  unter 
solchen  Verhältnissen  erscheinenden  Profluvien  aus  der  Harnröhre  wirkliche 
Samenflüsse  sind.  Es  mögen  in  diesem  Belange  manche  Verwechselungen 
staltfinden ;  denn  die  wahre  Spermatorrhoe  ist  keineswegs  eine  so  hantige 
Krankheit,  als  nach  der  Zahl  der  angeblichen  Beobachtungen  zu  ver- 
muthen  wäre. 

Onanislen  gegenüber  nimmt  der  Therapeut  eine  schwierige  Stellung  ein, 
weil  er  mehr  noch  mit  dem  Kranksein  eines  seelischen  Triebes  als  mit  dem 
körperlichen  Leiden  zu  thun  hat.  Moral,  Diät  und  Hygiene  müssen 
vereint  im  ganzen  Umfange  ihrer  Bedeutung  zur  Einwirkung  gelangen.  Pbar- 
maceutica  können  höchstens  sehr  nebensächlich  (symptomatisch)  in  Betracht 
kommen.  Ein  kuratives  Mittel  soll  die  Ehe  sein,  und  sie  ist  es  auch  in 
gewissem  Sinne.  Aber  eben  in  Bezug  hierauf  hat  man  mit  Individuen  in 
thun,  die  in  meist  hohem  Grade  von  Hyperaesthesia  psych ica  sexualis  im 
Sinne  der  Hypochondrie  befangen  gehalten  werden,  und  von  einer  wahren 
Scheu  vor  Weibern  beseelt  sind  (denen  sie  nicht  genügen  zu  können  furchten). 

Darf  man  einen  Zusammenhang  mit  dem  Hämorrhoidalleiden  etc.  ver- 
muthen,  so  ergibt  sich  die  nöthige  Therapie  nach  Maassgabe  dieses  Zu- 
Standes,  und  ist  der  Samenfluss  die  Folge  allgemeiner  Schwäche  nach  er- 
schöpfenden Krankheiten,  so  liegt  nahe,  dass  das  einzuschlagende  Verfahren 
nur  ein  roborirendes  sein  kann. 


Neben  der  moralischen  und  diätetisch -hygienischen  Behandlung,  wenn 
sie  mit  Energie  und  Ausdauer  gehandhabt  wird,  bildet 

Die  Anwendung  von  Arzneimitteln 

einen  sehr  untergeordneten  Theil  des  ärztlichen  Beistandes,    der  in  vielen 
Beziehungen  die  grösste  Zweifelhaftigkeil  nicht  auszuschließen  vermag. 

Bei  Einzelnen  in  besonders  gutem  Ruf  steht  das  Mutterkorn  (Laue- 
mand,  Speckmann,  Robert,  Janouritz*).)  Ueber  den  Grund  seiner  Wirk- 
samkeit scheint  man  sich  indess  wenig  klar  zu  sein.  Da,  wo  es  wirklich 
etwas  geleistet  hat,  mag  die  Wirkung  nach  Analogie  seines  bekannten  Ein- 
flusses auf  das  Urogenitalsystem  überhaupt  zu  erklären  sein,  obgleich  aucfa 
dieser  nichts  weniger  als  konstant  ist. 


*)  OesU  med.  Wocheuschr.  1845»  No.  4a  S.  1498  etc. 
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(Jätiowitz  gibt  zu  Anfang  gr.  iv — vj  3mal  täglich  und  steigt  während 
mehrerer  Tage  auf  gr.  vj — x;  wobei  jedoch  wohl  zu  bedenken,  dass  er 
ausserdem  diabetisch  behandelt,  früh  und  Abends  ein  Sitzbad,  dann  jedes- 
mal ein  Raltwasserklystir  und  endlich  auch  reizende  Einreibungen  in  die 
untere  Ruckenpartie  anwendet ) 

Ein  anderes  Narkoticum,  die  Digitalis  (Digilalin)  hat  gleichfalls 
manche  Lobredner,  und  wohl  mit  eben  so  viel  Recht  als  das  Mutterkorn, 

Luden  Corvisart1),  Lallemand*),  Laroche9),  Brughmans4)  u.  A. 
reden  zu  seinen  Gunsten. 

Corvisart  ist  der  Ansicht,  dass  das  Digilalin  bei  Samenfluss,  bedingt 
durch  nervöse  Reizbarkeit  der  Geschlechtsorgane ,  Dienste  leisten  werde.  Eben 
unter  diesen  Verhältnissen  will  Lallemand  in  einigen  Fällen  durch  das 
Digitali  n  zu  (1  —  3  Milligrmm.)  sehr  günstige  Erfolge  erreicht  haben. 

Laroche  gab  einem  jungen  Mann,  der  seit  20  Nächten  beständig  an 
Pollutionen  litt,  sehr  geschwächt  war,  den  Appetit  verloren  hatte  und  von 
schreckhaften  Träumen  geplagt  wurde,  3  Milligramm  Digitalin.  In  der 
nächsten  Nacht  blieben  die  Pollutionen  aus.  Nach  45  Tagen  dieser  gleich- 
massigen  Behandlung  verschwanden  dieselben  gänzlich ,  nachdem  sie  am 
12.  und  30.  Tage  noch  wiedergekehrt  waren. 


Ferner  (besonders  bei  sogenannter  reizbarer  Schwäche  der  Geschlechts- 
Ibeile)  empfohlene  Mittel  sind: 

Nux  vomica,  Exlr.  Nuc  vom.  spiriluosum  (bei  gleichzeitiger 
Impotenz:  Duclos,  Bull.  g6n.  de  Ther.  1849.  Mars.  Oll  JässtZ).  zugleich 
äusserlich  das  Mittel,  in  Verbindung  mit  anderen,  zu  Einreibungen  in  die 
Lenden  und  die  inneren  und  oberen  Schenkelpartien  anwenden)6). 

Chinin.  (Rc.  *  Ghin.  sulph.  grvj,  Ac.  sulph.  dil.  3j,  Tinct.  Cardam. 
comp.  Siij,  Aq.  Cinnam.  5vß.  M.  S.  2mal  täglich  2  Essloßel  voll:  John 
Müton,  Med.  Tim.  1852.  March.),  Kann  als  Roborans  bei  heruntergekom- 
menen Kräften  mit  Vortheil  benutzt  werden. 

Lupulin.  (Von  Debout:  Ga*  des  Hop.  1853.  61,  Puche,  Bicord, 
Droste,  Hartsborne,  Sigmund:  Wien.  med.  Wochenschr.  1852.  10.  u.  A. 
versucht  und  raehr-weniger  empfohlen.  Dosis  gr.  ij — iij  (in  Pulverform  mit 
Zucker  abgerieben),  am  Abend  um  10  oder^l  Uhr  zu  nehmen.) 


1)  Bull,  de  Thor.  1853.  Fövr. 

2)  Eod.  loc. 

3;  Eod.  loc  1854.  Janv. 

4)  Jouru.  de  Möd.  de  Brux.  1853.  Nov. 

5)  Rc.  Tinct.  Nuc.  vom. 

Tinct  Neuss,  (vel  Arme)  m  3ij 
Tinct.  Canth.  ^ß. 
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Boutie  (Gaz.  des  HÄp.  1814.  No.  31.)  bitte  Erfolg  von  einem  Wer- 
muthau fguss  (5j  auf  3v  Wasser),  den  er  einen  mit  Pollutionen  behafteten 
jungen .  Mann  längere  Zeit  hindurch  Abends  vor  dem  Schlafengehen  trin- 
ken liess. 

Becker  empfiehlt  die  Calcaria  phosphor.  solub.  Er  verordnoi  Calc.  ph. 
s.  5J  und  Sacch.  alb.  Siij,  wovon  Abends  ein  TheeJöffel  voll  zu  nehmen. 
(Pr.  V.  ZL  1850.  No.  36.  —  Vergl.  über  das  Mittel:  Erdmam,  Journ.  f. 
prkt.  ChenK  1849.  S.  424.  —  Benehe,  der  phosphorsaure  Kalk  in  pbysioL 
u.  therap.  Beziehung.     Götting.  1850.) 

Nach  Thielmann  (Med.  Ztg.  Russl.  1854.  I.)  ist  das  Bromkalium 
zu  gr  ij — iij,  mit  Zucker  verrieben,  2 — 3stündlich  zu  nehmen,  ein  empfeb- 
lenswerthes  Mittel.  Konstant  (?)  nach  2—3,  selten  erst  nach  mehrtägigem 
Gebrauch  tritt  die  erwünschten  Wirkung  ein.  Neuerdings  hat  Bmet  (L'Da 
mäd.  1858.  No.  1)  drei  Fälle  von  inveterirter  Spermatorrhoe  mitgetheilt,  in 
welchen  eine  sehr  baldige  Verminderung  und  endlich  gänzliches  Aufboren 
des  Samenflusses  auf  den  Gebrauch  des  Bromkaliums  erfolgte.  Das 
Mittel  konnte  stets  gegeben  werden,  ohne  üble  Zufälle  hervorzurufen. 

Endlich  wurden  neben  anderen  Substanzen  auch  noch  (bei  Ueberreii) 
Kampher,  (als  Aphrodisiaca)  Kanthariden  und  Phosphor  empfohlen. 


Aus  der  Praxis  einiger  besonders  mit  der  in  Rede  stehenden  Krank- 
heit beschäftigt  gewesener  Aerzte  nachträglich  noch  einzelne  Bemerkungen. 

John  Milton  (cf.  loa  modo  cit) 

verordnet  zum  innerlichen  Gebrauch  die  oben  mitgetheihe  Chininmixtur. 
Ausserdem  lässt  er  jeden  Morgen  5  Minuten  lang  das  Scrotum  und  den 
Damm  mit  Salzwasser  waschen,  und  hält  auf  fleissige  Bewegung,  namenlfid) 
für  den  Morgen  und  Abend.  Er  lässt  seine  Kranken  möglichst  wenig 
schlafen,  und  besonders  früh  aufstehen,  weil  (bei  reizbarer  Schwäche)  steh 
die  Ereclionen  namentlich  Morgens  gern  einstellen.  Wird  der  Kranke  während 
der  Nacht  durch  Erectioneu  geweckt,  so  soll  er  aufstehen,  und  einen  Tbee- 
löffel  voll  Spir.  camphorat.  in  Wasser  i&hmen. 

Wenn  diese  Hülfstnittel  sich  erfolglos  zeigen,  so  legt  Müton  Btaaen- 
pflaster  auf  das  Mittelfleisch  und  um  das  Glied,  und  will  der  Kranke  dies 
nicht  dulden,  in  die  Weichet%egend. 

Bei  Onanisten  und  solchen,  .die  den  Beischlaf  zu  häufig  vollziehen,  em- 
pfiehlt er  als  einzig  heilsames  Mittel  Einreibungen  mit  einer  reizenden  Salbe, 
z.  B.  aus  5j  Sublimat  auf  3j  Fett,  oder  aus  Uydr.  bijodat.  3j  auf  3j  Fett. 
Jede  Woche  soll  eine  Einreibung  gemacht  werden. 

Appetitlosigkeit,  Flatulenz,  Schwäche,  Rückenschmerz,  Kteinmülbigkeit 
und  all  dergleichen  Zustände  sind  kn  Allgemeinen  durch  kräftige  Diät  zu 
beseitigen. 
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Pickford  (Ueber  wahre  und  eingebildete  Samenverluste  zur  Berichtigung  vieler 
Irrthümer  und  zum  Trost  vieler  Hypochonder,  Heidelb.  1851)*) 

will  von  den  wahren  Samenflüssen  diejenigen  zunächst  gesondert  wissen,  die 
auch  bei  Gesunden  vorkommen,  wo  oft  beim  Stuhlgänge  die  letzten  Tröpfcheo 
Drin  mit  Samen  gemischt  sind,  oder  die  bei  Kranken  nicht  Ursache,  son- 
dern Folge  der  Krankheit  sind. 

Der  wirkliche  Samenfluss  ist  eine  seltene  Krankheit  Zwar  sind  die 
als  Ursache  desselben  zu  betrachtenden  Uebel,  namentlich  die  Nervenkrank- 
heiten, oft  sehr  schwer  heilbar,  aber  für  die  Kranken  ist  es  schon  eine 
Wohlthat,  wenn  man  ihnen  die  Versicherung  geben  kann,  dass  der  Grund 
ihres  Leidens  nicht  in  der  Spermatorrhoe,  sondern  anderswo  zu  suchen  sei. 

Nur  übermässige  Samenverluste  verlangen  eine  entsprechende  Behand- 
lung. Dazu  empfehlen  sich  Mittel,  durch  welche  die  abnorme  Reizbarkeit 
des  Nervensystems  herabgestimmt  und  seine  Energie  zugleich  gehoben  wird, 
neben  dem,  dass  für  Regulirung  der  Unterleibsfunctionen  gesorgt  wird. 

Dies  Verfahren  ist  bei  weitem  dem  von  geringem  und  oft  nur  vorüber- 
gehendem Erfolg  begleiteten  Cauterisiren  der  Harnwege  vorzuziehen, 

Ranking  (cf.  Lanc.  1843.  Octbr.) 

Iheilt  die  bekanntet  Ansichten  LallemancTs.  Er  sieht  in  der  Ca  uteri sation 
das  sicherste  Heilmittel.  Die  Kälte  ist  ihm  ein  zweideutiges  Mittel  (Nach 
Lalkmands  Erfahrung  sollen  kalte  Fluss-  und  Seebäder  regelmässig  ge- 
schadet haben.)  Doch  empfiehlt  R.  Kaltwasserklystire  mit  gtt.  xx  Laudanum, 
vor  dem  Schlafengehn  zu  appliciren.  Dass  R.  chronische  Entzündung  der 
betreffenden  Organe  als  wesentlichste  Ursache  der  Krankheit  betrachtet,  ist 
ein  lrrthum,  der  keiner  Widerlegung  bedarf. 

Valleix  (Bull,  de  Thär.  1846.  Mars) 

begegnet  zunächst  den  Ursachen  der  Spermatorrhoe  mit  den  geeigneten 
Kitteln.  (Anthelmintica,  Opium,  Seeale  cornulum,  Circumcisio  praeputii, 
Einfuhren  von  Bougie's,  kalte  Bäder  etc.).  Das  grösste  Gewicht  legt  er  auf 
die  Cauterisation  der  pars  prostatica  urelhrae.  So  oft  dem  Praktiker  ein 
Individuum  mit  Melancholie,  Hypochondrie,  bedeutend  nervöser  Reizbarkeit, 
Abmagerung  und  deutlichen  Unterleibsleiden  vorkommt,  ist  derselbe  ver- 
pflichtet, die  Harn-  und  Geschlechtswerkzeuge  zu  untersuchen,  und  falls 
sich  Grunde  für  das  Vorhandensein  einer  Spermatorrhoe  auffinden  lassen, 
namentlich  die  Aetzung  in  Anwendung  zu  bringen. 


*)  Vergl.  die  sehr  guten  Bemerkungen  über  denselben  Gegenstand  vob  Micenta 
(Schwab.  Hall):  Deutsche  Klin.  1858.  No.  11.  S.  109  ff. 
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[Velpeau  (Gaz.  des  Höp.  1852) 

heilte  einen  Priapismus,  der  ohne  sonst  bekannte  Ursache  nach  einem 
Beischlaf  entstanden  war,  mittels  eines  Durchstichs  durch  beide  Schwell- 
körper, ungefähr  3  Centimetres  hinter  der  Basis  der  Eichel.  Er  benuUte 
dazu  einen  ExplorativtroikartJ. 

In  Rayer's  Klinik  (Gaz.  des  Höp.  1843,  Juin) 

wurde  ein  Fall  von  Samenfluss  mit  paralytischen  Erscheinungen  (in  Folge 
von  Geschlechtsausschweifungen)  vergeblich  mit  Ventousen  im  Nacken,  Pillen 
aus  Nux  vomica,  Stahlbädern  etc.  behandelt.  Als  hierauf  äusserlich  Schwefel- 
bäder, innerlich  neben  Chinawein  Aelher  marliat.  (50  Centigrmra.)  und  Pillen 
aus  Kampher  (1  Decigrmm.)  und  Opium  (5  Decigrmm.),  schliesslich  aber 
die  Mineralwässer  von  Enghien  zur  Anwendung  kamen,  trat  nach  Verlauf 
von  eiuigen  Monaten  Genesung  ein. 


Ueber  die  Verwendung  äusserlicher  Mittel  ist  noch  Einiges  nachzu- 
tragen. Sie  sind  die  schon  erwähnte  Cauterisation,  die  Elektricilät, 
die  Compression  des  Damms,  der  Katheterismus,  die  Kälte  und 
Gegenreize  sonstiger  Art.     (Einreibungen.     Vesicatore.) 

Das  Hauptmittel  LallemandC s  (neuerdings  von  Solly  wieder  gerühmt: 
The  Lanc.  1858.  No.  VI),  die  Cauterisation,  deren  Gebrauch  zum  TM 
auf  ganz  unrichtiger  Voraussetzung  beruht,  soll  bewirken,  dass  die  über- 
mässige Empfindlichkeit  der  Harnröhre  an  der  Mündungsstelle  der  Samen* 
ausführuugsgänge  und  der  Reizzustand  dieser  selbst  beseitigt  werde.  Das 
ist  aber  schon  deshalb  überhaupt  nicht  allemal  möglich ,  weil  diese  Reizung 
und  Empfindlichkeit  nicht  immer  eine  blos  topisch  bedingte  ist,  sondern 
oftmals  eine  Reflexerscheinung,  abhängig  von  anderweitigen  tiefer  wurzeln- 
den Krankheitszuständen. 

In  Deutschland  hat  das  Aetzverfahren  keinen  sonderlichen  Eingang  ge- 
funden, und  auch  englische  Aerzle  von  Namen  schreiben  ihm  nur  einen 
bedingungsweisen  Nutzen  zu. 

Benjamin  Philipps  war  der  Aetzung  Anfangs  günstiger  gestimmt  *), 
später4)  reducirte  er  jedoch  ihre  Indication  auf  solche  Fälle,  wo  die  Kranken 
vorzugsweis  nur  über  eine  zu  rasche  Samenausspritzung  inier  coitum  klagen. 
Wenn  hier  nicht  Enthaltsamkeit  im  Genuss  etc.  abhilft,  so  stellt  er  durch 
Aetzen  einen  Harnröhrenausfluss  her,  der  bis  zu  etwa  48  Stunden  anhält 
Wenn  dies  Manöver  resullatlos  bleibt,  darf  man  von  ferneren  Aetzversucben 
mit  Recht  Absland  nehmen. 


1)  Lond.  med.  Gaz.  1842.  Decbr.  —  Ibid.  1845.  Mai. 

2)  Ibid.  1848.  März. 
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Nur  vorübergehenden  Nutzen  vom  Aetzen  beobachtete  gleichfalls  mehre 
Maie  Pickford  (ct.  loc  supra  cit). 

Thompson  ')  sagt,  das  Lallemana" sehe  Verfahren  sei,  in  der  gewöhn- 
lichen Weise  ausgeführt,  wegen  der  Sensibilität  der  betreffenden  Partie  (der 
Stelle,  wo  sich  die  Gänge  der  Prostata  und  der  Samenwege  öffhen)  nicht 
ohne  Bedenken.  Statt  also  den  Höllenstein  in  Substanz  einzubringen,  zieht 
er  es  vor,  eine  Lösung  desselben  (gr.  j  bis  3ij  [!]  auf  3j  Wasser)  zu  ap- 
pliciren,  wozu  er  ein  eigenes  Instrument  angegeben  hat. 

Von  Rute  (Hann.  Ann.  Bd.  V.  HR.  3)  werden  gegen  Tagspollutionen 
Einspritzungen  in  die  Urethra  aus  Lapis  divinus,  Tinct.  Opji  vinosa 
ää  3ß,  und  Aq.  destill.  3j  empfohlen. 

Douglas2)  scheint  von  der  Cauterisalion ,  obgleich  sie  ihm  einzelne 
gute  Resultate  lieferte,  doch  im  Ganzen  nicht  sehr  befriedigt  zu  sein;  denn 
er  räth  statt  ihrer  zu  Injectionen  aus  gr.  j  Opium  (bis  gr.  ij),  gr.  iij  Blei- 
zucker  und  5j  Wasser  mit  etwas  Schleim;  3mal  täglich  zu  appliciren.  (Da- 
neben kalte  Douche,  salzsaures  und  kohlensaures  Eisen  etc.). 


Sollte  die  Schwäche  der  Geschlechtstheile  eine  lediglich  örtliche  sein, 
so  darf  man  sich  mit  Wahrscheinlichkeit  von  der  Anwendung  der  Elektri- 
cität  ekligen  Erfolg  versprechen. 

Schulz  und  Brühl9)  haben  das  Mittel  bei  den  verschiedensten  Indivi- 
duen, wenn  keine  organische  Veränderung  der  Genitalien  und  kein  Rücken- 
marksleiden vorhanden  war,  versucht,  und  gefunden,  dass  es  ein  Hinaus- 
schieben, selbst  eine  völlige  Unterdrückung  der  froher  täglich  eingetretenen 
Pollutionen,  femer  ein  angenehmes  Gefühl  von  Wärme  und  Leben  in  den 
impotenten  Genitalien,  besonders  an  der  Eichel,  und  endlich  Anfangs  schwächere, 
später  kräftige  Erectionen  selbst  bei  solchen,  die  schon  seit  längerer  Zeit 
mm  Coitus  unfähig  waren,  bewirkt.  (Vergl.  das  hieher  Gehörige  in  dem 
schätzenswerthen  Artikel  „über  elektrische  Behandlung  der  Impotenz'4  von 
htm  AUhaus  in  London:  Deutsche  Klinik,  1858  No.  1). 


Als  ein  einfaches,  doen  sehr  hülfreiches  Mittel,  selbst  in  Fällen,  wo 
anderes  in  Stich  gelassen,  empfiehlt  Brächet  die  von  ihm  mittels  einer  be- 
sonderen bruchbandartigen  Bandage  ausgeführte  Compression  des 
Damms4);  eine  Erklärung  der  Wirkungsart  dieses  Mittels  lässt  er  dahin 
gestellt  sein.  * 


1)  The  Lanc.  1852.  April. 

2)  Lond.  med.  Gaz.  1843-  Septbr. 

3)  Wien.  med.  Wochenschr.  1852.  No.  39. 

4)  Bull.  d.  l'Ac.  roy.  de  M6d.  T.  X.  Mai.  —  Cf.  Canst.  Jabresb.  1845.  Hl.  452. 
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Bergtim  (Pr.  Y.  ZL  184a  No.  10)  schiigt  statt  Jfer  GaUterisatiöft  nach 
Lallemand,  um  einfacher  denselben  Zweck  zu  erreichen,  die  Atetampfag 
der  vermehrten  Reizbarkeit  der  Harnröhre  und  der  Ausmündangsateüen  des 
Duct.  ejaculat  durch  öderes  Katheterisiren  vor»  eine  Encheireee,  die  Be- 
achtung zu  verdienen  scheint. 

Auffallend  muss  es  erscheinen,  dass  Lallemand  und  seine  Anhänger 
wenigstens  theilweis  den  Nutzen  der  Kälte  in  der  vorliegenden  Krankheit 
zu  verdächtigen  suchen.  Flnss-  und  Seebader  sollen  nach  ihm  regelmässig 
geschadet  haben.  In  Betreff  der  kälteren  und  nicht  wie  die  Seebäder  rei- 
zenden Flussbäder  mag  das  möglich  sein,  hinsichtlich  der  letzteren  darf 
man  jedoch  nicht  anstehen,  sie  angelegentlich  zu  empfehlen,  insonderheit 
wenn  lediglich  Krankheiten  des  Nervensystems  dem  Uebel  zu  Grunde  liegen» 

Ebenso  sind  kalte  Douchen  auf  das  Kreuz,  auf  die  Unterbauchgegend 
und  kalte  Waschungen  der  Genitalien  von  entschiedenem  Nutzen.  Sollten 
die  resp.  Individuen  ungewöhnlich  reizbar  und  empfindlich  sein,  so  ist  na- 
türlich der  Gebrauch  der  Kälte  Anfangs  zu  moderiren,  und  muss  man  ver- 
suchen, auf  dem  Wege  allmäliger  Steigerung  und  der  sonst  etwa  nöthigen 
Vor8icbt8tBaassregeln  ihre  Anwendbarkeit  zu  fördern. 

Wo  das  'Ruckenmark  betheiligt  ist ,  sind  ausserdem  die  bekannten 
Gegenreize,  bestehend  in  verschiedenen  reisenden  Einreibungen,  namentlich 
in  Application  von  Vesicatoren,  in  Fällen  auch  von  Noxen  zu  empfehlen. 

Gegen  zurückgebliebene  reizbare  Schwäche  leitet  man  neben  Ver- 
abreichung von  Opiaten  (allenfalls  mit  Kampher)  ein  diätetisch -hygienisches 
roborirendes  Verfahren  ein. 

Complikationen  werden  ihrer  Natur  gemäss  behandelt.  Eine  der 
häufigsten  ist  Blasen  byperämie.  ifan  hat  zur  Beseitigung  zu  grosser 
Empfindlichkeit  der  Blasenschleimhaut  unter  anderem  das  Theerwasser 
(2Essl.  voll  in  */•  Glas  Wasser)  und  den  Terpentin  (zu  Anfang  gr  v—vj), 
auch  den  Copaivbalsamin  kleinen,  allmälig  zu  erhöhenden  Gaben  empfohlen. 


Dem  Genesenen  ist  für  längere  Zeit  Mässigung  in  diätetischen  und  an- 
deren Genüssen  und  sorgsame  Hütung  vor  Erkältungen  anzurathen.  Bei 
Vorsicht  erfolgen  dann  so  leicht  keine  Bückfälle  Nach  französischen  Aerztefl 
soll  zu  grosse  sexuelle  Abstinenz  die  letzteren  begünstigen;  einzelne  glauben, 
dass  darin  (nicht  in  der  gleichzeitig  meist-vorhandenen  schwachen  Entwicke- 
lung  im  Allgemeinen?)  sogar  ein  Grund  zu  ihrer  primären  Entstehung  zu 
suchen  sei.  Gegen  dies«  Ansiebt  tritt  ziemlich  energisch  Buü  auf  (Lanc. 
1843.    Decbr.),   der  vielmehr  die  Enthaltsamkeit  für  das  erste  Mittel  zur 
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Bekämpfung  der  Spermötorrhoe  häft.  Freilich v  in  einer  Hinsieht  (nach 
Abusus)  Dk  vollem  Recht;  doch  ist  nach  sicherer  Herstellung  der  Kranken 
und  eine  Zeitlang  beobachteter  Schonung  eine  naturgemässe  BelhMigung  der 
betreffenden  Organe  das  einfachste  Mittel,  sie  bei  normaler  Functionsfähig- 
keit  zu  erhalten. 


Broette  Unterorbmmg. 
Krankheiten  der  weiblichen  Geschlechtsorgane. 

Erstes  Kapitel. 

Krankheiten  der  Gebärmutter* 

I.    Hyper&miscfie  und  entzündliche  Zustände  der  Gebärmutter. 

1.  Akute  Hyperämie  und  Entzündung.   Metritis  acuta  catarrha- 
lis  et  parenchymatöse. 

Von  dem  akuten  einfachen  Gebärmalterkatarrh  (katarrhalische  Entzün- 
dung der  Schleimhaut)  pflegt  man  die  einfache  akute  Hyperämie  und  Ent- 
zündung des  Gewebes  der  Gebärmutter  zu  unterscheiden;  wogegen  an  sich 
nichts  zu  erinnern,  wenn  man  zugleich  nur  daran  festhält,  dass  der  ge- 
raeinsame Grundtypus  aller  katarrhalischen  und  entzündlichen  Zustände  des 
Uterus  eben  Congestion  und  Hyperämie  sind.  Der  Katarrh  und  die  Ent- 
zündung des  Organs  sind  nur  dem  Grad  dieser  Hyperämie  nach  verschieden, 
eine  Entzündung  der  Schleimhant  kann  zur  Entzündung  des  ganzen  Organs 
werden,  und  die  parenchymatöse  Hyperämie  liebt  es,  in  Gesellschaft  des 
Schleimhautkatarrhs  zu  sein. 

Ich  bemerke  dies,  um  anzudeuten,  dass  die  Behandlung  der  genannten 
nicht  scharf  zu  trennenden  Affectionen  wesentlich  dieselbe  ist:  eine  ent- 
zündungswidrige. 

Derselbe  Gesichtspunkt  ist  maassgebend  für  die  in  Folge  irgend  welcher 
Schädlichkeiten  bei  Schwangeren  vorkommenden  Hyperämie  (oder  Entzün- 
dung), Metritis  gravidarum,  und  gleichfalls  für  die  einfache  Hyperämie  (oder 
Entzündung)  nach  geborenem  Kinde ,  Metritis  puerperalis  simpiex  (M&rite 
posUpueipörale  nach  Chomel). 

Für  den  praktischen  Arzt  ist  es  um  so  mehr  von  Interesse,  zu  wissen» 
dass  er  der  Theorie  nicht  bis  in  ihre  feineren  Unterscheidungen  der  resp. 
Prozesse  zu  folgen  braucht,  sondern,  ein  gemeinschaftliches  oberstes  Prinzip 
verfolgend,   mehr  oder  weniger  immer  mit  Sicherheit  in  dem  einen  wie  in 
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dem  anderen  Falle  zum  Ziel  gelangt.  Es  beruhigt  ihn  dieses  Wissen  darüber, 
dass  er  nicht  selten  in  der  Lage  ist,  sich  ein  Nichtwissen  im  gegebenen 
Fall  vorzuhalten:  es  sind  nämlich  öfter  die  Symptome  so  wenig  nach  einer 
bestimmten  Richtung  hin  charakteristisch,  dass  es  nahebei  unmöglich  wird, 
genau  den  Umfang  und  die  Intensität  der  Affeclion:  ob  blosser  akuter 
Katarrh,  ob  Entzündung  mittleren  Grades,  ob  allein  Endometritis,  Hetritis 
oder  Metroendometritis  etc.  zu  constatiren. 


Das  gemeinsame  Heilverfahren  bei  den  genannten  Zuständen  ist  im 
Grunde  sehr  einfach. 

Eine  der  ersten  Bedingungen  ist  die,  dass  die  Kranke  ein  absolut 
ruhiges  Verhalten  (Bei Hage)  beobachte.  Diätetische  Strenge  ist  unerlässlich. 
(Sog.  antiphlogistische  Diät.) 

Ist  die  Kranke  robust,  vollsaftig  und  das  Fieber  sehr  lebhaft,  werde 
eine  allgemeine,  nötigenfalls  zu  wiederholende  Blutentziehung  angeordnet 
Nachträglich  Blutegel  in  die  Leisten-  oder  Dnterbauchgegend  (auch  an  den 
Damm,  die  labia  pud.  majora  oder  die  Innenfläche  der  Schenkel).  In  den 
gelinderen  Fällen  reichen  örtliche  Blutentziehungen  allein  aus,  ein-  oder 
mehrmalige. 

Ausserdem  dienen  als  Unterstützungsmittel  Abfuhrungen  durch  OL  Ririni, 
Oelklystire,  Kalomel  mit  Jalape.  Hält  etwaige  Empfindlichkeit  der  hypo- 
gastrischen Gegend  an,  so  passen  lauwarme  Ueberschläge,  laue  Sitzbäder 
(sofern  nicht  gleichzeitig  Blutungen  vorhanden),  Opiate,  innerlich  und  in 
Lavements.    Auch  allgemeine  laue  Bäder  sind  zweckmässig. 

Gegen  zurückbleibende  Schmerzhaftigkeit  dienen  Haulableitungen,  Vesi- 
catore  in  die  Kreuz-  oder  Unterbauchgegend. 

Stellt  sich  ein  Scheidenausfluss  ein,  so  sind  laue  Einspritzungen  (milder 
Flüssigkeiten)  angezeigt. 


Bei  stärkerer  Hyperämie  oder  Entzündung  passen  neben  obigem  anti- 
phlogistischen Verfahren,  dem  man  in  schweren  Fällen  noch  den  Gebrauch 
des  Kalomels  (2gränig)  mit  Opium  und  Einreibungen  der  grauen  Salbe 
hinzufügen  kann,  vorzugsweis  alsbald  auch  die  feuchte  Wärme  und  Narkotica, 
namentlich  wenn  andauernd  besondere  Schmerzhaftigkeit  sich  bemerkbar 
macht.  West  empfiehlt  das  Extr.  Aconit,  aq.  zu  gr.  j,  dllmälig  steigend. 
Opium  reicht  man  zu  gr.  j  —  ij,  innerlich  und  in  Klystiren*) 

Für  debile  Individuen,  bei  welchen  sich  ein  merklicherer  Schwäche- 
habitus in  der  Beschaffenheit  des  Pulses  und  der  Art  des  Allgemeinbefin- 


*)  Von   Einzelnen  werden  Rampher,   Asa  foetida  und   ähnliche  Antispastica 
torgezogen. 
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dens  ausspricht,  passen  nach  Einigen  (Uesnier,  Duparcque  etc.)  Reizmittel, 
(Ammoniakpräparate  etc.). 

Treffen  hyperämisch-entzündliche  Zustände  der  Gebärmutter  (besonders 
ihres  Bauchfellüberzugs)  mit  Schwangerschaft  zusammen,  so  hat  man 
durch  ein  rasches  und  verhältnissmässig  kralliges  antiphlogistisches  Verfahren 
dafür  zu  sorgen,  dass  theils  den  etwaigen  üblen  Folgen  in  Bezug  auf  letztere 
(Frühgeburt  etc)  vorgebeugt,  und  andererseits  die  gewöhnlich  heftigen 
Schmerzen  thun liehst  beschwichtigt  werden.  —  Behandlung  wie  oben.  Als- 
innerliches  Anliphlogisticum  gern  Kali  nitricum. 

Kommt  es  inzwischen  zur  Ausbildung  eines  Beckenabscesses,  der 
die  Beschwerden  in  hohem  Grade  steigert  und,  wenn  der  Aufbruch  zögert, 
die  bedenklichsten  Folgen  haben  kann,  so  ist  baldigst  die  kunstliche  Eröff- 
nung vorzunehmen,  wenn  an  einem  zugänglichen  Theile  deutliche  Fluctua- 
tion  wahrzunehmen. 

Eine  einfache  Gebärmutterhyperämie  oder  Entzündung  bei  Wöchnerinnen 
verlangt  dieselbe  Behandlung,  wie  jene  bei  Schwangeren.  Die  Hauptmittal 
sind  Blutentziehungen  und  Opium. 

Ist  die  Wöchnerin  gut  bei  Kräften ,  hat  sie  nicht  zu  reichlich  Blut  ver- 
loren, so  darf  zunächst,  wenn  das  Fieber  sie  zu  fordern  scheint,  eine  Venä- 
section  angestellt  werden.     Darauf  Blutegel  an  die  hypogastrische  Gegend. 

Es  kommt  vor,  dass  die  Gebärmutter  nach  diesen  ersten  Blulenlziehungen 
schmerzhaft  bleibt  und  sich  nicht  gehörig  zusammenzieht.  Dann  wird  es 
zweckmässig  sein,  wie  Valleix  räth,  vor  der  erneuerten  Anwendung  der 
Blutegel  einige  Tage  zu  exspectiren.  Wenn  nun  Blut  entzogen  wird,  soll 
sich  der  Uterus  oft  rasch  contrahiren. 

Opium  gibt  man  zu  gr.  ß— j  zweimal  den  Tag,  wo  nölhig  auch  melir. 
(Ueber  Febris  puerperalis  vergl.  weiter  unten.) 

In  verhältnissmässig  seltenen  Fällen  geht  die  Krankheit  in  chronische 
Anschoppung  des  Organs  über.  Dann  tritt  die  Behandlung  der  sogenannten 
Metritis  chronica  ein. 


2.   Chronische  Hyperämie  und  Entzündung  (Anschoppung)  der 

Gebärmutter. 

Metritis  chronica  parenehymatosa. 

Die  Aufgabe  ist,  die  vorhandene  Hyperämie  des  Uterus  zu  heben  und 
die  Möglichkeit  neu  entstehender  Hyperämien  fernzuhalten. 

Zuoberst  ist  es  wiederum  die  Hygiene  und  Diät,  die  wir  therapeutisch 
zu  verwerthen  haben.  Strenge  leibliche  und  geistige  Ruhe,  zweckmässige 
Lagerung,  stete  Sorge  für  frische  Luft,  Sorge  für  regelmässige  Function  der 
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Unterleibsoigaue,  des  Stuhlgangs,  ffir  zusagende  Nachtruhe.  Nährende  Kost, 
doch  bemessen,  die  Patientin  esse  lieber  öfter  etwas,  als  viel  auf  einmal. 
Bei  Abnahme  der  Kräfte  unterstütze  man  die  Verdauung  durch  Wein  in 
medizinischen  Gaben. 

Jede  geschlechtliche  Anregung  ist  strenge  zu  vermeiden.  So  viel  mög- 
lich suche  der  Arzt  psychisch  einzuwirken  und  zerstreue  namentlich  die 
schlimmen  Befürchtungen,  dass  ein  unheilbarer  örtlicher  Schaden  (Krebs) 
entstehen  könne. 

Als  Heilmittel  kommen  demnächst  zuerst  die  Blutentziehungen  in  Be- 
tracht, sofern  sie  am  meisten  geeignet  sind,  die  Hyperämie  zu  heben.  Deber 
den  Werth  derselben  ist  man  nicht  einig.  Nach  Einzelnen  sollen  sie  häufig 
den  Zustand  verschlimmern,  während  Andere  ihnen  die  besten  Erfolge  nach- 
rühmen. Ich  glaube,  dass  sich  diese  Heinungsverschiedenheit  leicht  er- 
klären lässt;  einmal  daraus,  dass  häufig  die  hyperämische  Induration  der 
portio  vagin.  uteri  und  eine  krebsige  Verhärtung  derselben  verwechselt  wer- 
den, bei  der  letzteren  werden  Blutentziehungen  schädlich  wirken;  und  zum 
anderen  daraus,  dass  Blutentziehungen,  wenn  sie  nicht  nachtheilig  sind, 
wenigstens  auch  keinen  Vortheil  mehr  bringen  können,  wenn  statt  der 
früheren  Hyperämie  bereits  wirkliche  Induration  eingetreten  ist. 

So  lange  Hyperämie  besteht,  muss  als  Grundsatz  gelten,  rasch  in  ge- 
nügendem Maasse  Blut  zu  entziehen.  Man  bedient  sich  der  Blutegel  oder 
Schröpfköpfe.     (Applicationsstellen  wie  oben.) 

Es  ist  auch  gerathen  worden,  Blutegel  an  die  Vaginalportion  selbst 
setzen  zu  lassen  oder  dieselbe  zu  scarificifen.  (Mayer*),  Symonds.)  Es 
leidet  keinen  Zweifel,  dass  man  besonders  durch  Scarificiren  in  Fällen  viel 
auszurichten  vermag,  doch  macht  die  bekannte  Situation  des  Privatarztes 
die  Anwendung  dieses  Mittel  schwierig  und  oft  selbst  unmöglich. 

Bei  Vielen  beliebte  Mittel  sind  die  allgemeinen  warmen  Bäder,  die 
lauen  Sitzbäder  und  laue  Einspritzungen.  Man  sollte  sich  indess  hüten,  das 
der  Ruhe  bedürftige  Organ  allzuviel  zu  molestoren,  und  scheinen  mir  in 
diesem  Belange  besonders  die  fortgesetzten,  täglich  mehrmals  wiederholten 
Injectionen  unzuträglich  zu  sein.  Es  ist  nicht  unmöglich,  dass,  was  man 
eben  beseitigen  will,  die  Congestion,  dadurch  vermehrt  wird. 

Sorge  für  Offenerhaltung  des  Leibes  ist  nothwendig.  Bei  nicht  zu  sehr 
gesunkenen  Kräften  eignen  sich  die  salinischen  Purgantia. 

Symptomatisch  kommen  die  narkotischen  Mittel  in  Betracht. 


Ist  die  Beseitigung  des  hyperämischen  Zustandes  nicht  frühzeitig  genug 
gelungen,   wird  die  Exsudation  bleibend  und  bildet  sich  hieraus  Induration 


*)  Gas.  de  Strasb.  1852.  3. 
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hervor,  so  ist  die  Periode  gekommen,  wo  man  zu  den  auflösenden  Mitteln 
seine  Zuflucht  nehmen  muss.  Als  solche  werden  namentlich  das  Queck- 
silber, das  Jod  und  Gold,  Salmiak  und  Arsenik,  alkalisehe  und 
salinische  Brunnen,  der  Schierling  und  verschiedene  Gegenreize 
empfohlen.  Aber  ungeachtet  mancher  einseitigen  Lobeserhebungen  dieser 
Mittel  macht  die  Erfahrung  doch  jedem  Vorurtheilsfreien  bald  die  Ueber- 
zeugung  zu  eigen,  dass  jetzt  nur  in  den  wenigsten  Fällen  noch  nennenswerthe 
Resultate  zu  erzielen  sind,  im  Gegenlbeil  die  genannten  Resolveatia  meistens 
ia  Stich  lassen.  Gelang  iodess  daun-waon  eine  Heilung,  und  dies  ist  wohl 
irgend  einmal  mit  Hülfe  jedes  einzelnen  jener  Mittel  (oder  richtiger  oft, 
während  seines  Gebrauchs)  geschehen,  so  ging  man  weiter  den  gewöhn- 
lichen Weg,  diesen:  dass  man  es  für  aUe  Fälle  und  ziemlich  als  omni- 
potentiell  empfahl,  sogar  die  Fälle  krebsiger  Induration  nicht  ausgenommen. 

Dies  ist  namentlich  vom  Schierling  bekannt.  Es  gab  eine  Zeit,  wo 
man  Skrofeln  und  Rhachitis,  Krebs,  Tuberkulose  und  hundert  andere  Krank- 
heitszustande  mit  ihm  heilen  wollte;  so  auch  Uterusindurationen.  (Störck, 
Rkatnier,  Lisfranc,  Duparcque  u.  A.)  Man  vergass  dabei  die  Hauptsache, 
nämlich  die  Wirkung  gleichzeitig  angewendeter  anderer  Mitte). 

So  verordnete,  um  nur  das  Verfahren  eines  der  genannten  Aerzle  zu 
detaühren,  Lisfrane  allerdings  täglich  3  Stunden  nach  dem  Essen  eine  Pille 
mit  gr.  j  Plv.  Cicutae ,  zu  steigen  jeden  6ten  Tag  um  gr.  j  (im  Ganzen  um 
gr.jv),  und  nach  14tägiger  Pause  wieder  mit  gr.  j  zu  beginnen;  aber  er 
sehrieb  zugleich  1)  absolute  Ruhe  vor,  2)  tägliche  Einspritzungen  einer 
beinahe  erkalteten  Abkochung  von  Malven  etc.,  3)  ein  tägliches  einfaches 
beinahe  kaltes  Lavement,  4)  ein  zweimaliges  warmes  Bad  pr.  Woche,  worin 
die  Kranke  wenigstens  2  Stunden  blieb,  5)  als  Tisane  Dec.  Saponariae  mit 
Sjr.  gummoeus,  später  Decoct.  Scabiosae,  6)  acht  Tage  nach  der  Regel 
eine  kleine  (revulsivische)  Tenäsectioo,  je  nach  Umständen  zu  wiederholen, 
7)  bei  heftigem  ungeachtet  der  letzteren  anhaltendem  Schmerz  ein  kleines 
Larement  mit  gtl.  v  Laudan.  und  gr.  ij  Kampher  (und  Eigelb),  8)  absolute 
Schonung  des  kranken  Organs,  9)  eine  leichte  und  allmälig  so  weit  ver- 
minderte Diät,  als  es  die  Sustentation  des  Lebens  nur  gestattet1). 

Ich  enthalte  mich  im  Debrigen  der  Beurtheflung  dieses  Verfahrens» 
frage  indess  jeden  Unbefangenen,  wie  viel  an  Wirkung  jenem  gegenüber 
wohl  auf  Rechnung  der  beiläufig  gegebenen  Cicuta  zu  setzen  sein  möchte? 
—  Dennoch  hat  man  sich  selbst  in  der  neueren  Zeit  stellenweis  nicht  von 
dem  alten  Wunderglauben  an  den  Schierling  losmachen  können9). 


1)  Ilaladies  de  l'uttrus:  d'apris  les  lecons  dw  Liifftmc  p*  ä.  Pauly.  Paris  1836. 

2)  H.  Köhler  a.  a.  0.  S.  942,  oben. 
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Riebt  anders  verhak  es  sich  mit  den  Lobeserhebungen  des  Qeeck« 
Silbers,  des  Goldes  und  des  Jods.  In  einzelnen  ihrer  Art  nach  be- 
günstigenden Fällen  können  mit  diesen  Stoffen.  Heilungen  herbeigeführt  wer- 
den, das  ist  nicht  in  Abrede  zu  stellen;  in  anderen  dagegen  läuft  naa 
Gefahr  Anämie  und  Kachexie  hervorzurufen,  namentlich  bei  schon  herunter- 
gekommenen Individuen  und  nicht  sehr  vorsichtiger  Verwendung  der  rap. 
Mittel. 

(Oldham  will  vom  Quecksilberbichlorid  Erfolg  gehabt  haben,  Gu\f$ 
llosp.  Rep.  1848.  VI.  1.  —  Schenck  empfiehlt  den  Zusatz  von  Natr.  carb. 
zu  den  resolvirenden  Mitteln,  neben  Bädern,  einen  Tag  um  den  andern,  mit 
2  Unzen  Natr.  carb.,  Summar.  Bd.  IV.  Hfl  3.). 

Vollkommen  zweifelhaften  Werlhes  sind  der  Salmiak  und  Arsenik., 

Die  auflösenden  alkalischen  und  salinischen  Wässer,  wie  Kreuznach, 
Ems,  Marienbad  elc.  können  unter  Umständen  versucht  werden,  leisten  jedoch 
in  der  Regel  sehr  wenig. 

Eisenhaltige  Mineralwässer  sind  entweder  als  roborirende  Nachkur  zu 
empfehlen,  oder  (die  milderen  derselben)  während  der  Krankheit,  um  der 
beginnenden  Anämie  entgegenzuwirken. 

Die  öfler  sehr  empfohlenen  Derivanüen,  trockene  Schröpfköpfe,  Blaseo- 
pflaster,  Einreibungen  der  Brechweinsteinsalbe  können  beiläufig  benutzt 
werden,  doch  erwarte  man  von  ihnen  nicht  zu  viel.  (Tiollier  will  durch 
Application  von  zwei  grossen  Vesicatoren  seillich  an  das  untere  Ende  des 
Rückgraths  eine  Anfangs  bedeutende  Anschwellung  in  Zeit  von  6  Monatee 
beseitigt  haben). 

Die  besten  Mittel  dieser  Reihe  sind  vielleicht  die  von  Lüfranc  nach 
dem  Erfolg  in  mehren  Fällen  sehr  gerühmten  Haarseile  in  der  Unter- 
bauchgegend; doch  wird  man  sich  ihrer  mit  Vortheil  nur  bei  Individuen 
bedienen  können,  die  nicht  schon  zu  sehr  geschwächt  sind. 


Je  schwächer  die  Kranken  sind,  je  mehr  sie  durch  schwere  Geburtee 
Fehlgeburten,  Blutflüsse  etc.  gelitten  haben,  um  so  schwieriger  ist  die  Be- 
handlung. Ist'  nur  ein  Erschlaffungszusland,  schlaffe  Anschwellung  dir 
Vaginalportion  mit  Varicosität  ihrer  Gelasse  vorhanden,  so  gestallet  sich  die 
Prognose  noch  günstiger,  als  weun  wirkliche  Induration  mit  anämischer 
Beschaffenheit  der  genannten  Partie  vorliegt 

Im  ersten  Fall  passen  innerlich  unter  den  Arzneistoffen  die  Roborantia, 
besonders  Jodeisen.  Daneben  leicht  verdauliche  roborirende  Kost  elc 
(Vrgl.  oben.)     Aeusserlich  eignet  sich  am  zweckmässigsten  die  Kälte*),  als 


*)  Cf.  Vidard,  L'Uu.  möd.  1852.  No.  17. 
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kalte  Einspritzungen   mittelst   der    Dterusdouche    oder    des  Bguisier'scheti 
irrigateurs. 

Mit  den  resolvirenden  Mitteln  muss  man  sehr  vorsichtig  sein ,  um  nicht 
schlimme  constHutionelle  Wirkungen  herbeizuführen.  Von  mehren  Aerzten 
ist  (aus  theoretischen  Gründen)  das  Mutterkorn  empfohlen  worden;  so 
tod  Arnal1),  Scanzoni  u.  A.,  von  letzterem  in  Form  der  KJystüre  (als 
Aufguss).    Auch  als  wässeriges  ExtracL 

Gelangen  die  Heilversuche»  so  passt  als  Nachkur  ein  roborirendes  Ver- 
fahren mittelst  der  Diät  und  Hygiene.  (Leichte  Eisenwässer.  Fluss-  und 
Seebäder  etc.) 

Ungünstiger  ist  die  Prognose  im  zweiten  der  genannten  Fälle,  schon 
wegen  des  meist  langen  Bestehens  der  Krankheit  und  der  inzwischen  zu 
Stande  gekommenen  Combinationen. 

Man  hat  hier  in  der  Regel  einen  mehr-weniger  bedeutenden  Grad  von 
Torpidität  sowohl  des  örtlichen  wie  des  gesammten  conslitutionellen  Zu- 
Standes  vor  sich.  Daraus  ergibt  sich,  dass  das  nun  einzuschlagende  Ver- 
fahren in  manchen  Stucken  von  dem  obgedachten  gänzlich  abweicht. 

Man  verstärke  die  Kost  und  empfehle  reichlichen  Aufenthalt  im  Freien 
bei  häufiger  Bewegung.  Der  geschlechtliche  Umgang  ist  nicht  zu  unter- 
sagen. Man  beobachtet,  dass  eine  Schwangerschaft  bisweilen  als  Abortiv 
der  Affektion  wirkt. 

Von  den  resolvirenden  Mitteln  darf  man  jetzt  nicht  viel  erwarten;  doch 
kann  man  sie  hier  im  Ganzen  kräftiger  als  in  den  sonstigen  Fällen  ver- 
wenden. 

Eine  Hauptsache  sind  wiederholte  starke  Ableitungen  auf  den  Darm- 
kaoal.    (Purg.  drastica.) 

Statt  der  Kälte3)  bedient  man  sich  nun  umgekehrt  der  Wärme.  So 
empfehlen  sich  warme  Einspritzungen,  warme  allgemeine  Bäder  (Sool- 
bäder  und  Sooldampfbäder) ,  warme  Sitzbäder.  Daneben  alkalische  und 
saunische  Mineralwässer. 

In  sehr  hartnäckigen  Fällen  hat  man  (Höllenstein-)  Aetzungen  versucht 
oder  sich  bfemüht,  um  die  Menses  zu  fordern,  durch  wiederholte  Applica- 
tion einiger  Blutegel  eine  Hyperämie  zu  erzeugen.     (Ziemlich  vergeblich). 


1)  Bull,  de  Ther.  1843.  Aug. 

2)  lieber  Heilung  einzelner  veralteter  Fälle  mittelst  kalter  Douchen  be- 
richtete Fleury  (Sitzung  d.  Akad.  v.  12.  März  1849).  Vergl.  auch  Vidard,  1.  supra 
c  «od  frure,  Aren.  g*n,  1853.  Mal 
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3.    Erosionen   und  ulcerative  Prozesse  des  Orificium  und  der 
Portio  vaginalis  uteri. 

Granulationen.    (Granulirte  Geschwüre.    Metritis  granulosa.) 

Diese  Zustände,  denen  sieb  erst  in  neuerer  Zeit  die  Aufmerksamkeit 
der  Aerzte  in  höherem  Grade  zugewendet  hat,  kommen  theils  in  Begleiten^ 
der  eben  erörterten  Affectionen,  theils  auch  solitär  vor.  Ihre  mögfichst 
sorgfältige  Beachtung  ist  dringend  anzuempfehlen;  denn  abgesehen  von  deo 
daraus  entspringenden  nächsten  Folgen  dehnt  sich  ihr  Wirkungskreis  weil 
aus  über  das  Gebiet  der  ReQexlhätigkeit  abseilen  des  Nervensystems,  und 
ist  es  ausser  anderen  sympathischen  Zufällen  insonderheit  jenes  grosse 
pathologische  Konglomerat  der  sogenannten  hysterischen  Erkrankung«, 
welches  nicht  selten  mit  ulceraliven  Prozessen  an  den  genannten  Tbeüen 
des  Uterus  zusammentrifft.  (Cf.  Romberg,  Lehrb.  d.  N.  KrHht.  Bd.  L  S.  548 
und  549:  Ursachen.  —  Vrgl.  damit  Wütmaack,  Die  Hysterie  (Hyperaestb. 
psychic.  sexual.)  etc.    Leipz.  1857.  S.  12— 26.  S.  26,  8  ui*i  9). 

Die  Behandlung  betreffend,  ist  naturlich  zunächst  zu  untersuchen,  ob 
vielleicht  noch  gleichzeitig  hyperämisch  -entzündliche  Erscheinungen  vorhan- 
den sind,  und  wäre  in  diesem  Fall  zuerst  dagegen  einzuschreiten.  Wo  diese 
Rücksicht  wegfällt,  tritt  eine  lediglich  oder  wenigstens  vorwiegend  örtliche 
Behandlung  ein. 

In  allen  leichleren  und  frischen  Fällen  versuche  man  zuerst  die  gelin- 
desten Mittel:  kühle,  später  kalte  Wassereinspritzungen,  Injectiones 
von  Aq.  calc.  dil. ,  Aq.  Goulard.,  von  Lösungen  des  Zinc.  sulph.  oder 
acetic.  und  sonstigen  adstringirenden  Stoffen.  Dahin  sprachen  sich  neben 
manchen  anderen  schon  früher  Kennedy  und  Favrot  aus,  während  z.  8. 
Pereira  (Gaz.  m£d.  de  Par.  1845.  No.  3.)  sicher  mit  Unrecht  die  Cauieri- 
sation  coup  sur  coup  verlangte.  Lisfranc  fand  öfter  die  Geschwüre  ver- 
heilt, nachdem  man  längere  Zeit  die  (häufig  wiederholten)  Cauterisaüoneo 
hatte  aussetzen  müssen!  — 

Wenn  man  hiemit  nicht  ausreicht,  in  älteren  Fällen  bei  wirklicher  Ge- 
schwürsbildung von  vornherein,  geht  man  zu  den  Aetzungen  über. 

Am  besten  wählt  man  als  Aetzmittel  für  gewöhnlich  den  Höllenstein 
in  Substanz  (oder  Lösung).  Nach  5 — 6  Tagen  wird  die  Aetzung  wieder- 
holt,. So  fort  bis  zur  Vernarbung.  Erstreckt  sich  die  Ulceration  nach  innen 
in  die  Höhle  des  Coli,  uteri,  so  wendet  man  dasselbe  Verfahren  an.  Mw 
lasse  sich  hiebet  nicht  beängstigen  durch  NerveozufWe;  denn  es  kernt 
vor»  dass  gerade  im  Moment  der  Aetzung  der  Schmerz  an  entfernten  Sielleo, 
z.  B.  in  der  Eierstockgegend,  im  Kreuz,  in  einer  Extremität  empfunden  wird, 
oder  dass  convulsivische  Athembewegungen  entstehen. 


im 

Unter  im  ihrigen  Cutterien  verdient  de*  Liq.  ftydf.  rtitrici  (Li<j/ 
Beilos  lii)  oder  das  Glüheisen  den  Torzug,  wenn  die  Geschwüre  einen 
schwammigen  nnd  leicht  und  stark  blutenden  Grund  haben.  — 

In  keinem  Fall  sollte  man  indees,  wie  es  rojssbr&ucntfch  oft  geschehen, 
die  Aeüsoogen  zu  sehr  for^irea.  Es  kann  dadurch  statt  Nutzen  mancherlei 
Unheil  gestiftet  werden1).    (Vergl.  u.  a.  Leo,  The  Lanc.  1850.  Apr.— Jua). 

Man  w&hne  «dess  nicht,  dass  man  unbedingt  allemal  mit  dieser  topi- 
schen Behandlung  zum  Ziele  gelange.  Es  kommen  heruntergekommene, 
dyakrasische  Individuen  vor,  bei  welchen  überhaupt  alle  gewöhnlichen  Mittel 
versagen,  wenn  nicht  zugleich  die  Constitution  gehoben  und  restaurirt  wird« 
(Diu  und  Hygiene).  Mackmzie*)  empfiehlt  in  diesem  Belange  den  Auf- 
enthalt an  Seeküsten. 


Rückblick  auf  die  Praxis. 

Des  Arg.  nitricum  als  Aetzmittel  bedienten  sich  ausser  anderen 
Chassaignac*),  Oke  Rob.  Clark4),  Kennedy 6),  Kauffmann6),  Lange7), 
letzlerer  abwechselnd  mit  Jodlösung.  Kanffmam  nimmt  eine  Lösung  des 
Silbersalpeters  von  gr.  ij  auf  die  Unze  Wasser.  Chassaignac  liess  behüte 
der  Aetzung  auf  der  innern  Uterusfläche  Cylinder  von  Höllenstein  anfertigen, 
deren  Achse,  um  die  Zerbrechlichkeit  zu  verhüten,  ein  Draht  von  Piatina 
bildete.  Ev.  Kennedy  caulerisirt  bei  Erosionen  das  Coli,  uteri  nur  einmal 
and  injicirl  dann  schwach  adstringirende  Flüssigkeiten.  (PL  acet.  gr.  j  auf 
5j  Wasser  etc.) 

AL  Favrot*)%  Velpeau9),  J.  H  Bennet10)  empfehlen  u.  a.  Aetzmittelo 
den  Liq.  Hydrarg.  nilrici,  ersterer  jedoch  nur  für  den  Fall,  wenn  die 
gelinderen  Mittel  nicht  anschlugen. 

Väpeau  caulerisirt  alle  8  Tage  einmal.  Einige  Stunden  nach  der 
Aelzung  muss  die  Kranke  ein  Bad  nehmen  und  darauf  sich  durchaus  ruhig 
verhalten.    Nachdem  zum  letzten  Mal  caulerisirt  worden,  wird  die  Yernar« 


1]  Cf.  z.  B.  Williams,  Lond.  med.  Gas.  1850.  Maren. 

2)  Lond.  Journ.  1852.  April. 

3)  Bull,  de  Thor.  1848.  Dec. 

4)  Lond.  med.  Gas.  1850.  Apr. 

5)  Dubl.  Journ.  1847.  Febr. 

6)  Verhdl.  d.  Gesellsch.  f.  Gebtskde.  5.  S.  39. 

7)  Dtsch.  Klin.  1852.  No.  48. 

8)  Etud.  sur  1.  malad,  d.  femmes.  Par.  1847. 

9)  Ball.  geo.  de  Tber.  1846.  Mai. 

10)  The  Lanc.  1845.  Febr.  —  A  practical  treatise  on  inflammatieo  of  the  Uterus 
ud  iU  append.,  and  on  utc.  and  indur.  of  the  neofc  of  the  Uterus.  2.  edifc  Lond. 
1849.  p.  375-471. 
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buog  durch  2— ^wöchentlichen  Gebrauch  voü  Essig-  und  Alaife-Iqjectioiieii 
gefördert 

Für  Ferr.  candens  sind  ausser  Aellereo  Brande*1),  Huguier*), 
Gendrin*),  Hoppe*),  (Kauffmann),  Scanzoni,  (Jobert,  Etnery)  etc. 

Scanzoni  heilte  mehrere  hartnäckige  Leukorrhoeo  mit  gleichzeitiger 
ülceration  an  den  Lippen  des  Muttermundes  und  mit  Auflockerung  der 
Schleimhaut  durch  Cauterisaüon  milleist  dünner  in  die  Höhle  des  Coli,  uteri 
eingebrachter  Glüheisen.  (Brandes  sucht  in  dem  Glüheisen  sogar  ein  Prä- 
servativmiltel  gegen  den  Krebs  der  portio  vaginalis.  Waren  die  fragl  be- 
obachteten Fälle  wirklich  Krebs?!). 

Thiry5)  empfiehlt  die  Wiener  Aetzpaste,  die  er  mittelst  seines 
Porte  caustique  objeetif  du  col  utärin  applicirt,  und  eine  Modificatk»  dieses 
Verfahrens  ist  die  Felhos'sche*)  Methode:  Cauterisaüon  mit  einer  Masse  aus 
2  Theilen  Kali  causticum  und  1  Theil  ungelöschten  Kalk. 

Michel7)  geht  von  der  Ansicht  aus,  dass  man  in  vielen  Fällen  nicht 
die  Aufgabe  habe,  durch  Aetzen  zu  zerstören,  sondern  durch  Bildung  eines 
Schorfes  die  der  Heilung  hinderliche  Reizung  von  den  aificirlen  Partien 
abzuhalten.  Dieser  Ansicht  gemäss  wandte  er  das  Kollodium  an,  und 
soll  in  vielen  Fällen  der  Erfolg  dieser  gewesen  sein,  dass  in  der  halben 
Zeit  Heilung  erfolgte,  als  voraussichtlich  bei  der  gewöhnlichen  Behandlungs- 
weise  geschehen  sein  würde.  (Die  qq.  Fälle  müssen  sehr  gelinder  und 
gutartiger  Natur  gewesen  sein,  widrigenfalls  die  Schorf bilduug  aus  nabe- 
liegenden Gründen  eher  geschadet  als  genützt  haben  müsste.) 

Endlich  sei  noch  der  Rath  Roberts  erwähnt,  die  Granulationen  der 
Gebärmutterhöhle  auf  operativem  Wege  zu  beseitigen.  (Annal.  de  Ther. 
1846.  Aoüt). 


IL    Störungen  des  Menstrualflusses. 

1.    Die   nicht   eintreten   wollende  Menstruation.    Die   zu  spär- 
liche Menstruation.    Menstruatio  ab  initio  retenta.    Menstruatio 
parca.    Oligomenorrhoea. 

Ueber  die  Störungen  des  Menstrualflusses  hat  das  Studium  der  Phy- 
siologie der  Geschlechtsorgane  ein  so  klares  Licht  verbreitet,  dass  wenig  zu 


1)  Arch.  f.  physiol.  Heilk.  Bd.  V.  Wo.  3. 

2)  Gaz.  des  Hop.  1847,  No.  89. 

3)  Gaz.  des  Hop.  1852.  No.  71. 

4)  Arch.  f.  physioL  Heilk.  Heft  1.  S.  49. 

5)  Progr.  meU  ßelg.  1848. 

6)  Bev.  med.  1846.  Dec  1847.  Janv. 

7)  Dubl.  med.  Press.  1848.  Oct. 
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winseben  übrig  bleibt.  Wie  wir  den  Prozess  bei  der  normal  vor  sich 
gebenden  Ovarien-  und  Uterus-Congestion  und  Blutung  genau  kennen,  ebenso 
klar  können  wir  uns  darüber  eine  Vorstellung  machen,  welche  Ursachen 
einwirken  müssen,  wenn  dieser  Prozess  rechtzeitig  nicht  eintritt  oder  wenn 
er  nur  ungenügend  zu  Stande  kommt.  Man  hätte  deshalb  erwarten  dürfen, 
dass  die  Praxis  sich  hier  der  Lehre  enger  anschließen  und  demgemäss  die 
Behandlung  der  Menstrualanomalien  mehr  zu  einer  physiologischen  sich  ge- 
stalten würde.  Dies  ist  indess  bis  zur  Zeit  wenig  oder  nicht  geschehen. 
Es  cursiren  noch  immer  die  alten  Empfehlungen  der  verschiedenartigsten, 
nun  Tbeil  durchaus  nutzlosen  und  verkehrten  Heilmittel  und  Methoden,  und 
die  Therapie  der  Menstruationsstörungen  ist  zum  Theil  noch  dieselbe,  die 
sie  war  zu  jener  Zeit  des  Glaubens  an  die  „reinigende"  Bedeutung  der 
Meosea  

Sehr  häufig  ist  das  Ausbleiben  der  Regel  bei  der  Zeit  nach  erlangter 
Pubertät  nur  ein  „Symptom"  eines  allgemeinen  abnormen  Zustande«*), 
oameotlich  jener  mit  ungenügender  Entwicklung  meistens  vergesellschafteten 
Krankheit  der  Blut-  und  Säftemasse,  die  man  als  „Bleichsucht"  zu  be- 
zeichnen pflegt  Hier  tritt  natürlich  die  Behandlung  dieser  letzteren  ein. 
(Vrgl.  Bd.  I.  S.  153  ff.) 

Ebenso  cessirt  die  Menstruation  häufig  bei  Anämie  nach  Ueberstehung 
langwieriger  Krankheiten,  von  denen  ein  Individuum  um  die  Zeit  der  zu 
erwartenden  Geschlechtsreife  befallen  wurde.  Man  thut  hier  vorerst  nichts, 
um  sie  hervorzurufen,  sondern  schlägt  ein  angemessenes  roborirendes  Ver- 
fahren ein. 

In  derselben  Lage  befinden  sich  oft  auch  schwindsüchtige  junge  Mäd- 
chen. Nächst  der  Behandlung  der  Tuberkulose  verfährt  man  auch  hier 
zunächst  ezspeetativ,  und  .wartet  die  vielleicht  spontan  eintretende  reifere 
Geschlechtsentwickelung  ab. 


*)  Fehlen  der  Eierstöcke,  der  Gebärmutter  oder  totale  Verkümmerung  dieser 
Organe  ist  selbstverständlich  mit  Fehlen  der  Menstruation  verbunden.  Für  den 
Praktiker  ist  es  übrigens  von  Interesse,  bei  hartnäckiger  primärer  Amenorrhoe  an 
die  Möglichkeit  dieser  Ursachen  zu  denken,  damit  er  nicht  durch  forcirte  Anwen- 
dung der  Emenagoga  Unheil  anrichte.  Man  pflegt  auch  angeborene  Herzfehler 
in  diese  ätiologische  Rubrik  zu  zählen,  doch  im  Allgemeinen  mit  Unrecht,  weil 
keineswegs  immer  beide  Anomalien  zusammen  vorhanden  sind;  wo  sie  gleich- 
Kitig  vorkommen,  darf  man  mehr  an  ein  Zufälliges,  als  an  pathologischen  Prag- 
matismus denken;  öfter  ist  dann  auch  eine  allgemeine  Verkümmerung  vorhanden, 
deren  einzelne  Ausdrücke  Herzanomalien,  Anämie,  Amenorrhoe  und  derlei  Zustände 
mehr  sind. 
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War  in  den  bisher  erwähnten  Fällen  constitntionelle  Schwäche  die 
Grundursache  der  ausbleibenden  oder  zu  spärlichen  Menstruation,  so  finden 
wir  in  einer  anderen  Reihe  das  Gegentbeil  als  ätiologisches  Homeftt:  be- 
deutende BlutiuHe  bei  üppiger,  robuster  Constitution,  in  der  sich  HBtunter 
zugleich  eine  gewisse  Torpidkät,  bisweilen  mehr  erethische  Disposition  aus» 
spricht  Hier  ist  augenscheinlich  die  in  Aede  stehende  Menstruationsstörong 
mit  der  Wirkung  der  Reflexpotenz  abeeiten  des  Nervensystems  in  Zusam- 
menhang zu  bringen ,  insofern  namentlich  das  Rickenmark  und  die  sym- 
pathischen Gentralorgane  unter  dem  Einfluss  der  Plethora  afficirt  werden. 

Blutentziehungen,  selbst  allgemeine  können  unter  solchen  VerhäÄnissen 
durchaus  notbwendig  werden,  um  schlimmen  Zufällen  vorzubeugen;  doch  ist 
der  Nutzen  derselben  nur  ein  momentaner,  wie  viel  man  sich  auch  oft« 
von  der  wiederholten  Application  der  Blutegel  an  die  Schamtheile  etc.  (quäw 
eliciantur  menses)  versprochen  haben  mag. 

Die  Grundbehandlung  besteht  hier  in  der  zweckmässigen  Abänderung 
der  constitutioneUen  Verhältnisse.  Durch  anhaltendes  Blutentziehen  ist  die- 
selbe nicht  zu  bewerkstelligen,  es  könnte  sogar  eine  künstlich  hervor- 
gerufene Anämie  die  Folge  werden.  Die  richtigen  Mittel  bieten  Diät  und 
Hygiene,  die  man  in  der  öfter  bereits  erörterten  Weise  zu  verwerthen  steht 


In  manchen  Fällen  kommen  bei  plethorischen  Frauenzimmern,  während 
die  Katamenien  nicht  erscheinen  wollen  oder  ungenügend,  sparsam  und 
unregelmässig,  in  längeren  Pausen,  Blutungen  aus  anderen  Organen  zu  Stande 
Ihre  Bedeutung  ist  lediglich  aus  der  Plethora  selbst  zu  entnehmen,  und 
genügt  deshalb,  wenn  nicht  bestimmte  wichtige  Gründe  ein  Anderes  gebieten, 
das  eben  erwähnte  Verfahren  auch  hier;  wenigstens  sollte  man  nie  zu  sehr 
eilen,  die  anomale  Blutung  stopfen  zu  wollen.  Angemessen  ist  es,  das  blu- 
tende Organ  vor  Reizungen  zu  schützen,  direkt  dürfen  nur  ganz  gelinde 
adstringirende  MiUel  verwendet  werden. 

Dasselbe  gilt  für  die  Fälle,  wo  statt  der  Blutungen  eine  Absonderung 
auf  sich  bildenden  Geschwürflächen  eintritt.  Eine  tische  Verkeilung  der- 
selben kann  üble  Folgen  haben,  während  sich  meistens  bald  ein  Natur- 
bestreben zur  Vernarbung  zeigt,  werin  man  bei  passender  Allgemeinbehandlung 
örtlich  Anfangs  mehr  zuwartend  und  später  ganz  gelind  adstringirend  verfahrt 


Allgemeines. 

Ein  Hauptgrund  der  bekannten  Erscheinung,  dass  in  der  neueren  Zeit 
(des  Luxus  und  der  enormen  Verfeinerung  der  Lebensgenüsse)  das  weib- 
iche  Geschlecht,  insonderheit  die  jungen  Mädchen,  in  ziemlich  bedeutender 
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Progression  an  Menstrualstörungen  leiden,  ist  in  der  Abweichung  der  Le- 
beosweise von  der  physiologischen  Norm  zu  suchen.  Dem  ist  auf  keine 
Weise  im  Grossen  erfoigreish  entgegenzuwirken;  dies  versuchen,  wäre  den 
allmächtigen  Zeitgeist  bezwingen  wollen.  Wo  jedoch  im  Einzelnen  die  Ge- 
legenheit sich  bietet,  bekämpfe  der  Arzt  die  Unsitten  der  Erziehimg  in 
leiblicher  wie  geistiger  Hinsicht;  er  mahne  ab  von  der  vorzeitigen  Bewegung 
des  jungen  Gerofitbs  in  den  Kreisen,  wo  in  den  verschiedenen  Richtungen 
den  Sinnenrausch ,  der  phantastischen  Erregung  und  insonderheit  den  ge- 
schlechtlichen Anregungen  gehuldigt  wird;  empfehle  dagegen  alles,  was  zur 
natuigemässen  Entwickelung  des  Körpers  beizutragen  vermag:  den  fleissigen 
Aufenthalt  im  Freien,  angemessene  Bewegung,  zweckmässige  Beschäftigung 
im  Hause,  Cultur  der  Haut  durch  Bäder,  regelmässigen,  nicht  zu  lange 
dauernden  Schlaf  etc.  Nebenher  muss  auf  möglichste  Normalität  aller  K.ör- 
perfunctionen  gehalten  werden,  zu  welchem  Zweck  eine  sorgfältige  Diät 
anroordnen  ist,  so  dass  weder  zu  schwere  Speisen  oder  solche,  die  ihrer 
chemischen  Beschaffenheit  wegen  (wie  die  sauren  etc.)  leicht  nachtheilig 
werden  können,  genossen  werden,  noch  überhaupt  durch  zu  reichliche  oder 
m  ungehörigen  Zeiten  (spät  Abends)  eingenommene  Mahlzeiten  die  Digestion 
belästigt  wird.  Schliesslich  will  ich  noch  bemerken,  dass  sowohl  deprimi- 
rende  wie  unangenehm  exaltirende  Gemüthseindrücke  (Gram,  Aerger)  leicht 
einen  sehr  nachtheiligen  Einfluss  auf  die  sexuellen  Functionen  bei  Frauen- 
ummern  ausüben,  weshalb  man  so  viel  als  thunlich  darauf  hinzuwirken 
suchen  muss,  dass  denselben  vorgebeugt  werde. 


Die  pharmazeutischen  (und  übrigen)  Mittel,  welche  man  als 
Emenagoga 

zu  verwenden  pflegt,  sind  grösstenteils  von  zweifelhaftem  Werth.  Ebenso* 
wenig  wie  es  ein  spezifisches  Abortivem  gibt,  ebensowenig  ein  spezi- 
fisches Emenagogum;  doch  kennt  man  einzelne  Substanzen,  die  in  einer 
gewissen  bevorzugten  Weise  auf  das  Gefässsystem  des  Unterleibes,  und  dem- 
nächst namentlich  auch  auf  die  Chrculatioossphäre  der  Beckenorgane  einzu- 
wirken vermögen,  so  jedoch,  dass  ihre  Wirkung  nie  als  durchstehend 
identische,  sondern  als  von  gewissen  allgemeinen  oder  besonderen  Verhält- 
nissen der  Individuen  abhängige  hervortritt. 

Ab  solche  Mittel  standen  und  stehen  zum  Theil  noch  gegenwärtig  in 
Ruf  die  Aloe,  der  Safran  und  die  Myrrhe,  die  Sabina,  das  Guajao 
harz  (als  TincL  G.  volat),  Bibergeil,  der  Terpentin,  der  Borax, 
der  Schwefel,    die  Rad.  Ruh.  Tinct.,    die  Schafgarbe*),    auch  die 


*)  Uchort,  AbeiUe  m6d.  1850. 
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Senega1)  und  Valeriana;  ferner  das  Mutterkorn,  Akonit*)  und  andere 
Narkotika  (Belladonna,  Pulsatilla'),  Hellebor.  niger,  Hyoscyamas; 
die  scharfen  Mittel:  weisser  Senf,  Pfeffer  und  Meerrettig;  endlich  die 
Baumwollenpflanze4),  die  Diosm.  crenata,  die  Hb.  Chenopod.9), 
die  Petiol.  cerasor.  acid.*),  Adiantura  aureum7),  Hauswuri  eko, 
sogar  Chloroform,  Strychnin,  Jod  und  Gold. 

Seltener  wendete  man  das  eine  oder  andere  dieser  Mittel  allein  för  skh 
an,  meistens  die  Verbindung  mehrerer,  und  es  gibt  eine  gute  Ansah!  älterer 
Zusammensetzungen,  die  sehr  beliebt  waren.  Einen  besonderen  Lobredner 
fand  fast  jedes  einzelne  Mittel*  Wie  viel  man  davon  zu  halten  habe,  kam 
man  annfiherungsweis  z.  B.  aus  der  Kriecfschen  Empfehlung  entnehmen. 
Krieg  versichert,  in  7  Fällen  dadurch  die  zögernde  (oder  unterdrückte) 
Menstruation  hervorgerufen  zu  haben,  dass  er  die  kranken  mh  gesunden 
menstruirenden  Frauenzimmern  zusammenschlafen  Hess.  Deshalb  hält  er 
auch  die  Inoculation,  dadurch  ausgeführt,  dass  mehre  Tage  lang  an  der 
Scheide  Menstruirter  befestigt  gewesene  Schwämme  den  Leidenden  applkirt 
werden,  für  ein  zweckmässiges  Mittel,  und  empfiehlt  ausserdem  das  Che* 
nopod.  olidum  als  Emenagogum,  weil  es  ähnlich  rieche  wie  das 
Menstrualblut!    (Casp.  Wochenschr.  1838  No.  14). 

Das  die  genannten  Mittel  betreffende  Detail  übergehe  ich,  weil  es  ohne 
irgend  namhaften  Werth  ist.  Es  lassen  sich  daraus  durchaus  keine  sicheren 
Anhaltpunkte  gewinnen;  wenn  man  die  Berichte  der  Einzelnen  zergliedert, 
findet  man  stets,  dass  die  von  ihnen  empfohlenen  Substanzen  nicht  viel  mehr 
und  nicht  viel  weniger  nützen,  als  andere  ähnliche  auch,  oder  überhaupt 
einem  anderen  Zweck  dienen,  als  dem,  welchem  Emenagoga  dienen  sollen. 
So  rühmt  z.  B.  Askwell  ganz  vorzugsweis  die  Quecksilberpriparate  gegen 
hartnäckige  Amenorrhoe,  wenn  man  eine  schleichende  Metritis  oder  Gewebs- 
veränderungen überhaupt  zu  furchten  habe.  Nicht  gegen  die  Amenorrhoe, 
sondern  gegen  die  Metritis  etc.  dient  hier  das  Quecksilber  als  antiphlogi- 
stisches AJterans,  und  möglicherweise  kommt  die  Menstruation  wieder  in 
Gang;  wenn  jene  Störungen  glücklich  beseitigt  wurden.  Aber  in  der  Be- 
deutung eines  Emenagogum  kann  vom  Quecksilber  hier  nicht  die  Rede  sein, 


1)  Morris,  Rev.  möd.  et  chir.  1851.  Sept. 

2)  West,  gr.j  Extr.  A.  aquos.,  ttgl.  8  Tage  vor  d.  Menstruation  am  gr.j  n 
steigen.    (Cf.  Ar  eh.  gen.  d.  Möd.  S.  2.  T.  VIII.  p.  427). 

3)  Mittel  von  Storch  und  Schönlein,  zu  gr.  l/l§  des  Extrakts;  neuerdings  auch 
von  Homöopathen  gegeben. 

4)  Bouchelle,  Western  Journ.  of  med.  and  surg.  etc.  1840.  Aug. 

5)  CuUen,  Dale,  Houlton  etc.  gr.  v—  x,  2— 3mal  tägl. 

6)  Mastner,  Wochenschr.  f.  d.  ges.  Heilk.  1845.  No.  33. 

7)  Schmitt,  Med.  Crr.  Bl.  bayer.  Aerzte.  1841.  No.  37. 

8)  Reichet,  Casp.  Wochenschr.  etc.  1846.  No.  15. 
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um  so  weniger,  da  man  die  Störung  der  Katamenien  unter  solchen  Um- 
ständen vorläufig  als  Noii  me  längere  befrachtet  und  sieh  Töljig  esspektatit 
dagegen  yerhält. 

Dasselbe  gilt  z.  B.  vom  Natr.  nitricura,  dasselbe  von  den  Eisen- 
präparaten. Man  gibt  die  letzteren  nicht  als  Emenagoga,  sondern  als 
Hämatogeneten  bei  gleichzeitiger  Anämie,  und  umgekehrt  dient  ersteres  als 
gelindes  AntiphlogisUcom  bei  Plethorischen. 

Man  halte  also  in  Betreff  der  Anwendung  innerer  Mittel  an  oben  aus* 
gesprochenem  Grundsatz  fest,  dass  je  nach  umstanden,  je  nach  der  Indhri* 
duaNM  des  gegebenen  Falles  bald  die  einen,  bald  die  anderen  Mittel 
menstraationförderlich  wirken  können,  kein  einziges  aber  spezifisch  dazu  im 
Stode  sei  Dabei  wird  man  am  leichtesten  die  üblichen,  zum  Theil  recht 
quaeksalberischen  Ordinationen  vermeiden  lernen 


Erspriesslicheres  leistet  im  Ganzen  eine  andere  Kategorie  von  Hülfen, 
nämlich  mehre  äusserlich  zn  verwendende  Mittel. 

Hieher  gehören  die  namentlich  von  Kiwisch  empfohlene  warme 
Douche,  ferner  die  Dunstbäder  und  die  warmen  Sitzbäder1).  Ferner 
reizende  Lavemenls  und  verschiedene  Derivanlien.  (Vergl.  oben.). 
Torsicht  erheischen  die  von  Ashwell,  Broussonnet2)  u.  a.  empfohlenen 
(Ammoniak-)  Einspritzungen  in  die  Scheide,  die,  wie  auch  das  zweifelhafte 
Aetzen  der  port.  vag.  uteri  mit  Höllenstein,  überhaupt  in  der  Privalpraxis 
bei  jungen  Mädchen  im  Schamgefühl  leicht  nicht  zu  überwindende  Opposi- 
tion finden. 

Ein  Mittel,  über  dessen  Wirkungsfähigkeit  die  Erfahrungen  zwar  noch 
vereinzelt  sind,  welches  aber  namentlich  in  neuerer  Zeit  sich  grösserer  Be- 
günstigung erfreut,  besieht  in  Anwendung  der  Elektricität  und  des  Gal- 
vanisraus.  (Molle,  Clarke,  Aldini,  Busch,  Gull*),  Golding  Bird4),  Ber- 
weuoc6),  Ashwell,  Oppolzer,  Duchenne). 


1)  Statt  der  warmen  rühmt  ChmelU  (Oest.  Wochenschr,  184B.  No.  13)  die 
kalten  Sitzbäder,  insofern  diese  hei  längerer  Einwirkung  auf  die  Genitalien 
denselben  Wärme  entziehen  und  so  den  Organismus  zu  Kongestionen  nach  diesen 
Tbeilen  anregen.  ^ 

2)  Gaz   me*d.  de  lontpell.  1850. 

Cf.  Ketüus,  Ars  berättelse  on  Svenska  Läkare  Sällk.  Arbeten  of  1639. 

3)  Gnv's  Hosp.  Rep.  Vol.  VIII. 

4)  Ibid.  Vol.  VI.  p.  84. 

5)  L'ünion.  1851.  151  u.  152. 
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2.    Die  unterdrückte  und  die   unter   ungewöhnlichen  Erschei- 
nungen erfolgende  Menstruation. 

Menstruatio  suppressa.    (Menosiasis.)    Menstruatio  difficilis,  dolorifica. 
Dysmenorrhea. 

Auch  bei  diesen  Formen  von  Menstmationsandmalieo  muss  man  zuaädist 
die  Ursachen  festzustellen  suchen.  Bio  voreiliges  summarisches  Handein  ist 
nirgend  schlechter  angebracht  als  hier. 

Kommt  ein  Fall  von  pUHsüeh  unterdrückten  Katamenien  zur  ftahaadhmft 
in  dessen  Gefolge  sich  keine  Erscheinung  befindet,  die  zu  bestimmtet 
Ifaaasnahmen  auffordert,  so  thut  man  am  besten,  die  nöthigen  allgemeines 
Verhaltungsregeln  (vide  oben)  anzuempfehlen  und  bis  rar  nfehat*D  Periode 
abzuwarten,  ob  nicht  etwa  durch  die  spontane  physiologische  Hülfe  die 
therapeutische  überflüssig  gemacht  wird.  Dies  geschieht  häufig;  wo  nicht, 
wird  jetzt  eine  in  dem  gegebenen  Fall  angemessen  erscheinende  Heilmelliode 


Häufig  gestaltet  sich  die  Sache  anders;  das  Ausbleiben  der  Regel  hat 
(namentlich  bei  Plethorischen)  congestive  oder  hyperämische  Zustände 
in  anderen  Theilen  zur  Folge,  besonders  in  den  Geschlechtsorganen  selbst 
Hier  ist  ein  entzündungswidriges  Verfahren  angezeigt  (so  ziemlich  dasselbe, 
welches  bei  Hyperämie  und  Entzündung  des  Uterus  überhaupt  zur  Anwen- 
dung kommt).  In  seltneren  Fällen  eine  allgemeine,  meistens  nur  topische 
Blutentziehungen,  Kalomel  mit  Opium,  Kali  nitricum  etc.  Später  warme 
Ueberschläge,  allgemeine  warme  Bäder,  in  welchen  die  Kranke  bis  zu 
1  Stunde  verweile,  auch  Fuss-,  Sitz-  und  Dampfbäder,  sowie  laue 
Injectionen,  ableitende  Lavements,  bisweilen  mit  narkotischen  Zusätzen, 

Machen  sich  die  genannten  Folgen  in  anderen  Organen  z.  B.  den 
Lungen,  dem  Bronchensystem  etc.  hauptsächlich  bemerkbar,  so  ist  die 
innezuhaltende  revulsorische  Behandlung  dem  Grade  der  Affectionen  gemäss 
einzurichten  und  im  Debrigen  wie  gewöhnlich  zu  verfahren. 


Häufig  begleiten  nervöse  Zufälle  die  anomalen  Katamenien,  hauptsäch- 
lich auf  den  seosibeln ,  jedoch  bisweilen  auch  auf  motorischen  Bahnen,  eine 
Erscheinung,  die  am  gewöhnlichsten  bei  den  mit  sexuell  psychischer  Hype- 
rästhesie (Hysterie)  Behafteten  beobachtet  wird.  Diese  Form  pflegt,  wie  die 
gleichzeitige  allgemeine  Nervenverstimmung,  hartnäckig  zu  sein.  In  der 
Regel  hilft  hier  die  Behandlung  der  Hysterie  am  besten  aus.  Zwischendurch 
sind  es  die  bekannten  Nervina,  zum  Tbjeil  die  Narkotica,  und  bei  zugleich 
vorhandener  Anämie  die  Martialien  (die  eisenhaltigen  Brunnen),  welche  man 
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zu  Hälfe  nimmt.  Dann- wann  ist  man  auch  genöthigt,  wegen  congestiver 
Erscheinungen  zu  örtlichen  Blutentziebungen  und  derivirenden  Mitteln  seine 
Zuflucht  zu  nehmen. 

Uebrigens  nimmt  in  Summa  die  diätetisch -hygienische  Pursorge  den 
ersten  Platz  in  der  Behandlung  ein. 

Die  IGttel,  welche  im  Einzelnen  ausser  den  genannten  in  Gehrauch 
gezogen  werden,  sind  dieselben,  von  weichen  oben  die  Bede  war.  Man 
bedient  sich  ihrer  symptomatisch,  ohne  je  durch  an  ungerechtfertigtes  spe- 
zielles Vertrauen  zu  ihnen  verleitet  zu  werden,  namentlich  die  H&tfsQhigkeit 
der  normalen  (physiologischen)  Lebensreize  im  weitesten  Umfange  zu  ver* 
werthen. 

Die  verb&ltoissmfiasig  seltnere  Form  der  Dysmenorrhoe»  welche  durch 
organische  UrBachen  bedingt  wird  (darunter  einbegriffen  die  mechanische 
Dysmenorrhoe  und  der  als  Haematometra  bekannte  Zustand)  verlangt 
das  resp.  operative  Verfahr*).  Hieber  zAUen  die  Anteversio  und  Retro- 
versio  uteri  und  die  Knickung  des  Organs,  die  Polypen  und  sonsti- 
gen Geschwülste  desselben,  verengerte  Stellen  des  Oriftcium  oder 
Collum  uteri,  Atresia  uteri  etc. 

Bei  Verengerung  und  Undurchgängjgkeit  des  Muttermundes  rftth  Ri$by  *)> 
nach  vorgängigem  Gebrauch  des  von  ihm  angegebenen  DilaUtorkims ,  die 
anhaltende  Erweiterung  durch  Pressschwamm  zu  vermitteln.  Das  Messer  sott 
letztes  Mittel  sein. 

Aran  *)  empfiehlt  gegen  Verengerung  (nach  entzündlicher  Affection)  bei 
weiter  Scheide  die  Meinen  metallenen  Bougies  von  Simpson,  bei  enger 
Scheide  die  von  demeelbeu  angegebenen  Schwömme. 

Sam.  Edward 8)  will  neben  der  Dilatation  die  Cauterisatioft  ange- 
wendet wissen. 

Die  nähere  Beschreibung  der  bei  diesen  Operationen  zur  Anwendung 
kommenden  Encheiresen  gehört  in  das  Gebiet  der  Chirurgie  und  Gebuvts* 
hülfe  und  darf  hier  übergangen  werden. 


1)  The  Times.   1851.  Oct  —  Cf.  Simpson,   Montbl.  Journ.   1854.   Mai.    Zieht 
das  Messer  vor. 

2)  L'Union  mdd.  1850.  No.  53. 

3)  Prov.  Journ.  1851,  Apr. 

Ct  Ueber  Haemetometra  Seyfert,  Prag.  Vrüjhrsschr.  1.  S.  136. 
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3.   Die  profuse  Menstrualblutung  und  die  Blutungen  der  (nicht 
geschwängerten)  Gebärmutter  überhaupt 

Menstruatio  nimia  s.  profusa.    Menorrhagia.    Haemorrhagia  uteri.  Hysterrorhagia. 

Metrorrhagia. 

Man  kann  füglich  diese  beiden  Zustände  zusammen  abhandeln;  denn 
eine  in  höherem  Grade  profuse  Henstrualblutung  gleicht  mehr-weniger  einer 
Metrorrhagie. 

Die  Hauptmittel  sind  hier,  nachdem  man  wo  möglich  zunächst  die 
Causali'ndication l)  berücksichtigt  hat,  Blutentziehungen  und  adstringirende 
Stoffe,  im  Nothfall  die  Tamponade. 

Droht  der  Blutverlust  direkte  Lebensgefahr,  so  ist  eine  starke  Venä- 
section  indicirt,  sofern  nicht  schon  Blutmangel  eine  bestimmte  Gegenan- 
zeige bildet  Hat  sich  die  unverhältniesmässige  Blutung  schon  mehre  Male 
zur  Zeit  der  Menses  wiederholt,  so  dass  sie  einen  sogenannten  habituellen 
Charakter  angenommen,  können  bei  Robusten  einige  Tage  vor  der  zu  er- 
wartenden Regel  prophylaktisch  ein  stärkeres  oder  mehre  kleine  Aderlässe 
gemacht  werden.  Die  örtlichen  Blutentziehungen  an  den  Genitalien  etc., 
die  von  Einigen  empfohlen  werden,  wenn  z.  B.  schmerzhafte  Hämorrhoi- 
dalcongestionen  (?)  der  Periode  vorhergehen,  scheinen  keineswegs  dem  zu 
erzielenden  Zweck  zu  entsprechen.  Dernen  (Med.  Zeug.  v.  V.  f.  Heilk.  in 
Pr.  1837<  No.  37.)  besehigte  eine  übermässige  Menstruation  dadurch,  dass 
er  alle  8  Tage  4  Blutegel  an  die  Brüste  setzen  liess.  Nach  6  Wochen 
blieb  der  Ausflugs  4  Wochen  aus,  dann  wurden  die  Blutegel  alle  14  Tage 
applicirt  Die  Menstruation  ordnete  sich,  blieb  aber  noch  etwas  stärker, 
als  normal,  deshalb  wurden  (mit  Erfolg)  jedesmal  2  Tage  vor  ihrem  Ein- 
tritt 3  Blutegel  an  die  Brüste  gesetzt. 

Trockene  Schröpfköpfe  auf  Brust  und  Oberbauchgegend,  die 
Junoc? sehen  Schröpfgläser  (auf  die  Anne  applicirt)  können  zu  Hülfe  ge- 
nommen werden. 

Reizende  Einreibungen  an  entfernten  KörpersteHen,  um  dort  eine 
revulsorische  Hyperämie  zu  erzeugen,  werden  besonders  bei  reizbaren  In- 
dividuen durch  allgemeine  Gefässaufregung  leicht  mehr  schaden,  als  sie  zu 
nützen  vermögen. 

Ein  mehr-weniger  heroisch  wirkendes  Mittel  ist  die  Kälte2)  in  Form 


1)  Dieselbe  beaieat  sich  nach  ßemut  in  der  Mehrzahl  der  Fälle  auf  topisebe 
Alterationen  des  Uterus.    (Tbe  Lancet  1852.  Febr.) 

2)  Boinet  heilte  eine  gefährliche  Metrorrhagie  durch  während  12  Stunden  an- 
haltende Begiessuogen  des  Cervix  uteri,  indem  eine  Kautschukröhre  aus  einem 
Eimer  kalten  Wassers  in  die  Scheide  geleitet  wurde.  (Gar  med.  de  Par.  1838. 
No.  12.)  —  Vergl.  Chovasse  und  Tgl.  Smith  in:  The  Lanc.  1849.  Dec.  —  Meeting  in: 
Catp.  Wochenschr.  1840.  No.  49. 
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dar  kalte*  (Bis-)  Wasseiumschttge  oder  der  mit  Bis  gefällten  Blasen,  aof 
die  hypogastrische  Gegend  gelegt,  und  oft  gewechselt,  in  Form  der  kalten 
Einspritzungen  in  die  Scheide,  besonders  aber  als  kaue  Begiessuogen  und 
Eintauchen  in  kaltes  Wasser  oder  als  allgemeines  kaltes  Bad  (und  Sitzbad) 

Man  bedient  sich  ferner  der  adstringirenden  Einspritzungen  in  die 
Scheide,  wobei  man  die  InjectionsOfissigkeit  eine  Zeitlang  durch  vorgelegte 
Tücher  zurückzuhalten  sucht  Ebenso  werden  in  dringenderen  Fällen  In- 
jectionen  in  die  Uterushöble  selbst  gemacht. 

Das  im  Ganzen  selten  nötbig  werdende  Tamponiren  der  Scheide  ist 
das  äusserste,  für  sich  allein  nicht  immer  zuverlässige  Mittel  Nach  Bemet 
soll  nur  tamponirt  werden,  wenn  Hypertrophie  des  Uterus  oder  ein  kleiner 
Polyp  etc.  die  Ursache  der  Blutung  ist.  Koyen  (Gaz.  des  Höp.  1848.  SepL) 
heilte  eine  hartnäckige  Hämorrhagie  durch  Einbringen  eines  kleinen  Tam- 
pons, der  mit  einer  starken  Ergotiniösung  getränkt  war.  (Wirkung  des 
Tampons  oder  des  Ergotins?)  Gartet  weidet  statt  des  gewöhnlichen 
Tampons  eine  kleine  Blase  aus  vulkanisirtem  Kautschuck  an,  die  im  leeren 
Zustande  eingebracht,  dann  mittels  eines  langen  Rohrs  aufgeblasen  und 
hierauf  zugeschnürt  wird4). 

Uebersteigen  die  Blutungen  aus  der  Gebärmutter  einen  mittleren  Grad 
nicht,  sind  die  Frauenzimmer  robust,  und  vollsaftig  und  werden  ersichtlich 
nicht  dadurch  geschwächt,  so  ist  es  zweckmässig,  sich  vor  der  Hand  aller 
Eingriffe  zu  enthaltea  Man  hat  dann  vielmehr  nur  dafür  zu  sorgen ,  dass 
nichts  zur  Einwirkung  gelange,  was  die  etwaigen  von  Plethora  abhängigen 
Congestivzustände  fördern  könnte,  und  um  dies  auszuführen  ist  nur  erfor- 
derlich, dass  den  nölhigen  diätetisch -hygienischen  Vorschriften  mit  einiger 
Strenge  nachgelebt  werde  (wobei  die  Regulirung  der  Darmfunclion  nicht 
ausser  Acht  zu  lassen).  Stellt  es  sich  heraus,  dass  die  Blutung  mehr  auf 
Atonie  beruht,  während  überhaupt  das  fragliche  Individuum  Zeichen  von 
Blutarmuth  bietet,  so  ist  sowohl  hygienisch  wie  speziell  therapeutisch  robo- 
rirend  zu  verfahren.  Als  solche  Fälle  sind  z.  B.  die  von  Malherbe  mitge- 
theüten  (13)  zu  betrachten,  in  welchen  mit  Erfolg  das  kohlensaure  Eisen 
zu  7* — 1  Grmra.  3mal  täglich  verabreicht  wurde.  (Journ.  des  coon.  med. 
chir.  1845.  Oci.).  —  Steigern  sich  die  Blutungen,  so  wird  nach  dem 
wachsenden  Grade  ihrer  Intensität  in  der  oberörterten  Weise  dagegen  ein* 
geschritten.  

Gegen  Gebärmutterblutungen,  die  den  acuten  oder  activen  Charakter 
verloren   haben  (chronische,  passive  Hämorrhagica   des  Uterus)   sind  mit 


*)  Aehnlich  Hamilton  (Monthl.  Journ.  1850.  Oct.):  Blase  von  vulkanisirtem 
Gummi,  die  mittels  eines  Tubulus  mit  Luft  oder  Wasser  gefüllt  werden  kann. 

Vergl.  über  Indicationen  für  den  Tampongebrauch  unt  a.  Jaegcr.  (Ztsch.  d. 
deutsch.  Chir.  Vereins.  III.  3). 
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wechselndem  Erfolge  die  verschiedensten,'  am  Tbeä  früher  schon  enräk* 
tea  Mittel  in  Gebrauch  gezogen  worden. 

Von  mehren  Aerzten  worden  Eraelica  und  Purgantia  empfohlen. 
Die  enteren  namentlich  von  Älph.  Leroy*)  und  Osborne  (Dubl.  Journ. 
1840.  No.  48.).  Der  englische  Arzt  verordnet  die  Brechwurzel  in  Dosen 
von  3j,  und  will  selten  mehr  als  einer  solchen  Gabe  bedurft  haben.  Es 
fehlt  an  dem  Nachweise,  wann  insonderheit  die  Bmetica  iodicirt  sind.  Wahr- 
scheinlich werden  die  günstig  dadurch  beeinflußten  Fälle  solche  gewesen 
Bein,  wo  Erkältimg  eingewirkt  und  durch  Erregung  verstärkter  Uterincon- 
gesüonen  die  Menorrhoe  hervorgerufen  hatte. 

Der  Glaube  an  eine  spezifische  Wirkung  der  Brechwurzel  in  kleinen 
Gaben,  den  Einzelne  hegen,  darf  fuglich  aufgegeben  werden. 

GuUeU  (Med.  Zt  Rsslds.  1847.  No.  5)  empfiehlt  gegen  Uteruabtatung«, 
denen  organische  Veränderungen  oder  Scorbut  nicht  zu  Grunde  liegen,  das 
Xfenry'sche  Abführmittel: 

Rc.    Hagn.  sulph.  dep. 
Aq.  dest.  ää  5iij 
Ac  -sulph.  dil.  3|. 
M.  S.     1  Essl.  v.  auf  2—3  Gläser  Wasser,  davon  Morgens  halb- 
stündlich 1  Essl.  v,  zu  nehmen. 

Die  Purgantia  efgnen  sich  für  plethorische  Individuen  und  besonders, 
wenn  Neigung  zur  Verstopfung  vorhanden.  Ausserdem  bei  Menorrhagien, 
die  unter  entzündlichen  Erscheinungen  verlaufen. 

In  ähnlicher  Absicht,  wie  Purgantia,  hat  man  auch  grosse  Dosen 
Nitrum  gegeben.  (Zuccari  in  Ann.  unjv.  di  med.  1824).  Mao*  ifkap. 
Wochenschr.  1838  No.  48)  empfahl  grosse  Dosen  Salmiak. 

Beliebte  und  (namentlich  bei  activen  Blutungen)  nützliche  Miltel  mi 
die  Mineralsäuren,  die  verdünnte  Schwefelsäure,  die  Mixt  sulpbtti.  aeife. 

Demnächst  folget  die  Gerbsäure -hiHigen  Stoffe  und  besonders  die 
Gerbsäure  selbst;  ferner  dar  Alaun  (Bthntmi,  Murtinna,  Jak*,  PUnk), 
die  Moeesia  {Derom$,  Pay*»,  IL  St  Ang*:  Gas.  m64  de  Per.  1839. 
No.  42.),  das  essigsaure  Blei,  der  Silbersalpeter ,  die  Eisenpräparate.  (Aaok 
Zinc.  und  Cupr.  sulphuricura  fanden  Beifall)  Die  Martialien  finden  ihre 
zweckmäßigste  Verwendung  bei  anämischen  geschwächten  Individuen ,  in 
Verbindung  mit  tonisch -aromatischen  Stoffen. 

Das  Plumb.  aceticum   wird  in  grossen  Dosen,  in.  Verbindung  mit 


*)  Dict  des  sc.  med.  T.  XXXIII.  p.  325. 
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Opium  gegeben.  Ä\  Öooptr  empfiehlt  es  so  neben  kleinen  Aderlässen,  in 
welcher  letzteren  Umsicht  er  mit  Lisfr<%m  übereinstimmt *). 

Ch*ml%)  empfiehlt  wiederholte  Cauterwatiooeo  der  Höhle  des  Cofl. 
uteri  mittels  Arg.  nilricum,  wenn  eine  übermässige  Geffissentwickelung  der 
Dlerinschleimhaul  vorhanden,  wobei  die  Multermundränder  sammetartig  ge- 
wuktet  and  intensiv  gerötbel  sind,  eine  Erscheinung,  die  Chomel  öÄer  bei 
kürzlich  erst  Verheirathelen  Frauen  beobachtet  hat 

Dreyer  *)  verordnet  den  Höllenstein  innerlich  (nach  dem  Vorgänge 
Kopp's).  Grosse  Lobredner  des  innerlichen  Gebrauchs  dieses  Mittels  sind 
Lane  und  /  Thweatt4).  Leteterer  sagt  darüber  sogar,  dass  es  in  Hinsicht 
auf  seine  Wirkungs&bigkeit  bei  Menorrhagie  dieselbe  Bedeutung  habe,  wie 
Quecksilber  in  Bezug  auf  Syphilis  und  Chinin  hinsichtlich  des  Wechselfiebers. 
Wenn  man  das  Mittel  lange  anwenden  will,  sagt  Thweatt,  so  ist  die  ge- 
wöhnliche Dosis  21/«— 5  Ctgr.  »  gr.  ß— j,  2— 3mal  tiglioh,  am  besten 
in  Verbindung  mit  Opium  oder  Morphium. 

Neuerdings  versteh«!  auch  Terrier  *)  eine  ohne  nachweisbare  (?)  Ur- 
sache entstandene  Metrorrhagie  durch  Verabreichung  von  gr  j  Silbersalpeter 
ra*  gr  Vis  (?)  Opium  (in  Pillenform)  Morgens  und  Abends  geheilt  iu  haben. 
Aehnlich  kommt  bei  wollüstigen  und  üppigen  jungen  Mädchen  bisweilen 
Menorrhagie  in  Folge  übermässiger  Geschlechtserregung  vor.  Man  findet 
die  Genitalien  in  einem  stark  hypertonischen  Zustande.  Neben  dem,  was 
Deberwachung  und  psychischer  Einfluss  vermögen,  sucht  man  durch  Diät, 
Abführmittel,  Opiate  (Kampher)  etc.  abzuhelfen.  Wo  thunücb  werden  bei 
Geschwächten  Landaufenthalt,  kalte  Bäder  (kalte  Waschungen)  verordnet, 
roborirende  Diät  empfohlen  und  Tonica  (Eisen)  gegeben.  Oertlich  ist  auch 
hier  die  Caut#risatton  mit  Arg.  nitricum  empfehlenswert!). 


(Becker 6)  will  mit  Erfolg  in  3  Fällen  von  bedeutender  Schwäche  in 
Folge  von  Metrorrhagien  das  Aurum  praeeipitatum  zu  gr.  %  2— 3raal 
taglich  gegeben  haben.) 


1)  C&oper  gab  das  Blei  mit  Opium  auch  in  HJIenform: 

Rc.    PI.  acet  oxyd.  gr.vj 
Op.  pur.  gr.  ij 
Mic.  pao.  alb.  q.  s. 
F.  piL  ij. 
Auf  Intal  zu  nehmen.    Heroach  die  Hallte  der  Gabe. 

2)  i/Un.  möd.  1851.  No.  7. 

3)  Schmidts  Jahrb.  1840.    Bd.  XXVI.  No.  2. 

4)  Gaz.  des  Hop.  25.  Juill.  1850. 

5)  New -York  med.  Monatsschr.  1852. 

6)  Med.  Zt.  v.  V.  für  Hlkde  in  Pr.  1842»  No.  4. 
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Bndlieh  wurden  auch  hier  vielfech  die  früher  genannten  Mittel:  Sabin*, 
Mutterkorn  (Ergotin),  Mich  Opium  und  von  Einzelnen  der  indische 
Hanf  (Churchill,  Mitchel,  Magwre  etc.:  Dubl.  med.  Press.  1847.  Octbr.) 
in  Gebrauch  gezogen. 

Von  der  Tinct.  Cann.  indic.  wurden  4ständhch  gtt.  x  mit  etwas 
Gummischleim  gegeben.  Oft  sollen  Blutungen  sehr  hartnäckiger  Art  auf  die 
erste  Gabe  davon  zum  Stehen  gebracht  sein. 

Viele  und  gewichtige  Stimmen  hat  das  Opium  für  sich.  Es  bandelt 
sich  iodess  um  genaue  Indurationen.  Diese  scheinen  zusein:  1)  begleitende 
entzündliche  Erscheinungen  bei  Metrorrhagie,  2)  begleitende  krampfhafte 
Zufalle  und  ungewöhnlicher  Erethismus  der  Geschlechtsteile,  3)  gleichzeitige 
Auflockerung  der  Gebärmutter;  aber  in  diesem  Fall  in  Verbindung  mit  ad- 
stringirenden  Stoßen  (Gerbsäure),  auch  mit  Mutterkorn. 

Thom.  DorringUm  hält  Opium  hauptsächlich  indkärt  zur  Beeetügoag 
der  Folgen  zu  starker  Blutverluste. 

Man  gibt  das  Mittel  am  besten  in  grossen  Gaben  zu  gr.  ß — j,  allein 
oder  in  den  genannten  Verbindungen. 

Eben  bei  Auflockerung  und  chronischer  Anschoppuug  des  Uterus  scheint 
auch  das  Mutterkorn  am  besten  zu  passen.  Dosis  gr.  v— xv,  3— 4mal 
den  Tag. 

Ebers1)  gibt  das  Ergotin  zu  gr.  ij — iij. 

Die  Sabina  (Mittel  von  Hoffmam,  Kopp,  Wedekind  eto)  ist  neuer- 
dings in  hartnäckigen  Fällen  mehre  Male  mit  Erfolg 'gegeben  worden.  So 
von  Aran*),  Fantonetti*),  Rave4).  Genauere  Anzeigen  für  ihren  Ge- 
brauch fehlen. 

(Beiläufig  möge  noch  Erwähnung  finden,  dass  Lange  [Pr.  Ver.  Zeitg. 
1844.  No,  2]  und  Vanoye  Rena  [Journ.  des.  conn.  mid.  1849.  Mars.)  die 
Thiaspi  bursae  pastoris,  und  J.  P.  Meltauer  die  TincL  Diospyros 
virginianae  [Amer.  Journ.  1850.  Oct]  zu  3j — ij  1-  4stündlich  em- 
pfohlen haben).  

Kommen  Menorrhagien  und  Metrorrhagien  bei  Individuen  vor,  die  mit 
der  Bluterkrankheit  behaftet  sind»  so  ist  hier  wie  überhaupt  bei  Blutungen 
derselben  zu  verfahren.  Mehr  oder  weniger  nicht  heilbar  sind  die  genannten 
Zustände,  wenn  sie  bei  Frauenzimmern  um  die  Zeit  der  normalen  Cessatio 
mens,  auftreten,  weil  nämlich  dann  meistens  nicht  mehr  röckbildbare  Oigan- 
veränderungen,  namentlich  bedingt  durch  Störungen  im  Kreislauf,  zu  Grunde 
liegen.    Man  beschränkt  sich  auf  eine  symptomatisch  palliative  Behandlung. 


1)  Lond.  Gaz.  1845.  Nov. 

2)  Gaz.  m6d.  de  Par.  1844.  No.  17. 

3)  Giorn.  per  serv.  ai  progr.  1844.  Sept. 

4)  Cap.  Wochenschr.  1835.  No.  35. 


753 

Zorn  Schluss  wfcrde  noch  der  vorzeitigen  Menstruation  (Men* 
struatio  praecox)  gedacht.  Sie  ist  kein  Gegenstand  therapeutischer  Für- 
sorge, so  lange  sie  nicht  profus  oder  unter  begleitenden  abnormen  Zufällen 
sonstiger  Art  auftritt  Wo  aber  letzteres  der  Fall,  versäume  man  nicht 
eine  örtliche  Exploration  vorzunehmen  (der  sich  freilich  in  der  Privatpraxis 
meistens  ein  bedeutender  Widerstand  in  dem  Pudor  virginum  entgegenstellt). 
Im  Uebrigen  wird  in  diesen  Fällen  strenge  Ueberwachung  anzureihen  sein. 
Diese  und  ein  zweckmässiges  hygienisches  Verhalten  sind  gewöhnlich  hin- 
reichend, um  die  Norm  herzustellen. 


HL  Die  Gasanftreibung  und  die  SerumanftUlung  der  Gebärmutter 

(im  nicht  schwangeren  Zustande). 

Pbysometra.     Pneumalosis   8.  Tympanites  uteri.    Hydrometra.     Hydrops  uteri. 

Gasansammlung  in  der  Höhle  des  Uterus  ist  fast  nur  eine  Beglei- 
terin hysterischer  Leiden,  und  verlangt  als  solche  die  gegen  diese  Krank- 
heitszustände  zu  richtende  Behandlung.  Tritt  unter  grossen  Beschwerden 
die  Physometra  sehr  acut  auf,  so  kann  man  das  Gas  durch  Katheterismus 
zu  entleeren  suchen. 

Wo  der  Heilung  materielle  Hindernisse  im  Wege  sind  (obstruirende 
Polypen,  Blutcoagula,  fremde  Körper)  müssen  diese  1.  a.  entfernt  werden. 
Apch  eine  innerhalb  des  Uterus  in  Pulrescenz  übergegangene  Frucht,  eine 
Mole,  sitzengebliebene  Placentareste  erheischen  mechanische  Hülfe,  in  Fällen 
mit  Heranziehung  wehentreibender  Mittel. 

Ein  ähnliches  Verfahren  verlangt  die  Wasseransammlung  in  der  Ge- 
bärmutterhöhle. Man  führt  eine  Sonde,  einen  männlichen  Katheter  ein ,  oder 
•s  werden  die  verschließenden  (Polypen  etc.)  Hindernisse  entfernt,  um  der 
eingeschlossenen  Flüssigkeit  Abfluss  zu  verschaffen. 

Die  zur  vorläufigen  Erleichterung  in  schwierigen  Fällen  vorgeschlagene 
Punction  durch  die  Bauchdecken  (von  Wirer  einmal  mit  Glück  ausgeführt) 
oder  durqh  den  Scheidengrund  (von  Cruveilhier  mit  tödtlichem  Ausgange 
verrichtet)  steht  bis  jetzt  isolirl  da. 

Ausser  den  bisher  genannten  Ursachen  kann  auch 

Verengerung  oder  Verwachsung  des  Mutlermundes  oder 

Mutlerhalses 
Veranlassung  zur  Entstehung  obiger  Leiden  geben.    Zugleich  ist  dieser  Zu- 
stand (namentlich  die  Verengerung)  eine  nicht  seltene  Ursache  von  Dys- 
menorrhoe und  Unfruchtbarkeit. 

Die  Verwachsung  (Atresia)  verlangt  das  bekannte  operative  Verfahren. 
Verengerung  ist  öfter  die  Folge  von  hyperämisch-  entzündlichen  Vorgängen 
IL  4S 
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im  Cavum  des  Üterushalses,  von  Ulcerationen  am  Muttermunde.  Man  be- 
seitige also  diese  Grundübel.  Gelingt  damit  die  Erweiterung  nicht,  oder 
hat  die  Contraktion  nach  übermässiger  Cauterisation  eher  zu-  als  abge- 
nommen, so  wie  andrerseits,  wenn  die  Enge  der  Passage  ein  ursprünglicher 
Fehler  ist,  so  schreitet  man  zu  mechanischen  Ditatationsrersuchen  raktste 
Sonden  oder  Pressschwamm1).  Schlagen  diese  Versuche  fehl,  so  bleibt 
nichts  übrig  als  die  Operation2).  (Einschneiden  der  verengten  Partie.)  Nach- 
träglich werden  dann  wieder  DHatatorien  angewendet,  um  die  Erweiterung 
bleibend  zu  machen. 

IT.   Die  mangelhafte  Entwicklung  und  die  Hypertrophie  der 

Gebärmutter 

werden  im  Allgemeinen  nicht  zu  Gegenständen  unserer  Behandlung.  Inso- 
fern indess  die  erstere  meistens  Unfruchtbarkeit  bedingt,  ist  es  von  In- 
teresse, ihrer  zu  gedenken,  da  es  natürlich  vergeblich  sein  würde,  eine 
Unfruchtbarkeit  aus  diesem  Grunde  zu  behandeln. 

Ebenso  vergeblich  ist  die  Behandlung  der  totalen  Gebärmutterhyper- 
trophie, es  wäre  denn,  dass  sie  unter  der  Form  noch  nicht  zu  lange  be- 
standener passiver  Hyperämie  erschiene,  in  welchem  Fall  örtliche  Blutent- 
ziehungen, Dysplaslica  und  Derivationsmittel  versucht  werden  könnten. 

Einer  Hypertrophie  der  Lippen  des  Muttermundes  kann,  wo  nöthig, 
durch  die  Amputation  abgeholfen  werden. 


V«   Der  Krebs  der  Gebärmutter ,  Cancer  uteri 

l&sst  therapeutisch  nur  das  bekannte  symptomatisch  •palliative  Verfahren 
zu;  Heilung  eines  diagnostisch  durchaus  sicher  gestellten  Falles 
ist  bis  zur  Zeit  nicht  vorgekommen.  (Vergl.  die  Behandlung  der  Kreta- 
dyskrasie  Bd.  I.  S.  276—279.) 

Ob  chirurgisch  Hülfe  geleistet  werden  könne,  ist  unter  Manchen  noch 
eine  Streitfrage.  Die  Erfahrung,  wenn  man  sie  nur  rationell  verwertbeo 
will,  lehrt  hinlänglich,  dass  das  Operiren  hier  nur  unter  denselben  bedauer- 
lichen Bedingungen,  wie  überhaupt  beim  Krebs  vorgenommen  werden  kann. 

Das  günstigste  Objekt  für  das  Messer  sind  die  sogenannten  Blumen 
kohlgewäcbse  (Epithelial-  oder  Scheinkrebse,   Kankroide),  weil 


1)  VergL  Mutier,  Gas.  de  Slrasb   1851.  No.  1. 

2)  „      Canst.  Jahresber.  1847.  IV.  248. 

Bemutz  (Arch.  gön.  1848.  Fevr.)  und  einige  Andere  beschreiben  noch  eine 
spastische  Verengerung,  wogegen  sie  natürlich  eine  antispasmodische  Behandlung 
empfehlen. 
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sie  meisten«  die  Wahrscheinlichkeit  einer  volJkowmoereö  Ausrottungsfthig» 
kek  gewähren,  ohne  das*  ein  allzu  grosses  Material  durch  die  Operation  io 
Wegfell  kommt,   und  die  Heilung  von  längerem  Bestände  zu  sein  pflegt1). 

Die  Exstirpation  der  ganzen  (krebsig  entarteten)  Gebärmutter  wird, 
nachdem  neben  Gtndrin  und  Velpeau  ein  Dieffenbach'  sein  verdammendes 
Unheil  darüber  ausgesprochen,  kein  besonnener  Chirurg  mehr  unternehmen. 

Aeuaserst  precär  ist  gleichfalls  die  Amputation  der  krebsigen  Portio 
vaginalis  uteri.  Wie  oft  mögen  einfache  chronische  Anschoppungen  und 
Verhärtungen  (mit  oder  ohne  Geschwürsbildung)  für  Krebs  ausgegeben  sein! 
(In  vielen  Fällen  sogar  nachweisbar,  wie  z.  B.  bei  Lisfranc.) 

Eingriffe  mit  dem  Messer  .und  Aetzmilteln  können  aber  umgekehrt 
dringend  nöthig  werden  (um  das  Leben  zu  verlängern),  wenn  profuse 
Blutungen  zu  erschöpfen  drohen.  In  solchen  urgirenden  FäJleq  darf  auch 
zum  Ferrum  candens  gegriffen  werden. 


Zweites  Kapitel. 

Krankheiten  der  Eierstöcke« 

I.   Entzündung  der  Eierstöcke. 
Ovaritis.    Ovophoritis. 

In  der  acuten  Form  dieser  Krankheit  ist  ein  rasches  und1  verhält- 
ni8smäs8ig  energisches  Einschreiten  erforderlich.  Haben  das  Fieber  und  die 
Schmerzen  bereits  einen  hohen  Grad  erreicht,  so  ist  eine  Yenäsection  in- 
dicirl,  nachträglich  Blutegel  in  die  regio  inguinalis,  an  den  Damm,  die  lab. 
pud.  maj.,  innere  Schenkelfläche,  selbst  an  das  Collum  uteri.  In  den 
minder  heftigen  Fällen,  wo  (wie  besonders  nach  unterdrückter  Menstruation) 
die  Affeclion  mehr  als  acute  Hyperämie  auftritt,  genügen  in  der  Regel  die 
örtlichen  Blutentziehungen  allein.  Nebenher  lässt  man  die  graue  Queck- 
silbersalbe reichlich2)  einreiben  und  gibt  innerlich  Galomel  mit  Opium. 
Einzelne  verwenden  äusserlich  die  Kälte  und  geben  innerlich  Nilrum,  womit 
allerdings  auch  zum  Ziel  zu  gelangen  ist.  Sehr  zweckmässig  sind  Ableitungen 
auf  den  Darmkanal. 

Sind  die  Schmerzen  intensiv,  so  gibt  es  kein  besseres  Mittel  als 
Opium  in  grossen  Dosen.    Aeusserlich  kann  man  warme  Ueberscbläge  ver- 


3)  Vergl.  ein.  günstig  verlaufenen  Fall  (mittels  des  Dittelschen  Unterbind ungs« 
apparats  [Wochenbl.  d.  Ztschr.  d.  k.  k.  Ges.  d.  Wiener  Aerzte,  No.  29]  operirt) 
in  der  vorstehend  genannten  Zeitschrift,  No.  36. 

*)  Uwcnharät  lässt  2stündlich  öj —  y  einreiben. 
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fciichen.  iHese  sind  auch  noch  nach  Beseitigung  der  entzündlichen  Symp- 
tome zweckmässig.  Gleichfalls  eignen  sieb  dann  Gegenreize.  (Grosse  Ve- 
steatore:   Velptau.) 

Zurückbleibende  sympathische  Erscheinungen  (Blasen-  und  Mastdarm- 
reizung und  verschiedene  neuralgische  Beschwerden)  behandelt  man  sympto- 
matisch. 

In  der  Convalescenz  muss  in  diätetischer  und  jeder  andern  Hinsicht 
Enthaltsamkeit  beobachtet  werden,  insonderheit  sind  geschlechtliche  Auf- 
regungen und  vorzugsweis  der  Coitus  selbst  zu  meiden. 

Abscessbildung  tritt,  gleichzeitige  Schwangerschaft  und  Wochenbett  ab- 
gerechnet, verhäJtnissm&ssig  selten  ein.  Wenn  dies  jedoch  der  Fall  ist,  und 
es  ist  noch  nicht  zu  spät,  wenn  also  das  fortdauernde  gelindere  Fieber  zur 
Diagnose  führte,  so  versucht  man  vorerst  in  der  gewöhnlichen  Weise  die 
Zertheilung.  Will  diese  nicht  gelingen,  wölbt  sich  eine  Stelle  an  der  vor- 
dem Bauchwand  oder  in  der  regio  inguinalis,  ist  es  geralhen,  sofort  wann 
zu  kataplasmiren,  um  den  Abscess  zu  zeitigen  und  wo  möglich  seinen  sponta- 
nen Durchbruch  zu  bewirken.  Erfolgt  derselbe  nicht,  und  man  glaubt  wegen 
der  zunehmenden  Erschöpfung  der  Kranken  nicht  länger  zögern  zu  dürfen, 
so  stehe  man  nicht  an,  die  künstliche  Eröffnung  an  der  am  meisten  her- 
vorragenden Stelle  vorzunehmen.  Scheint  der  Prozess  weniger  zu  urgireo 
oder  furchtet  man,  dass  eine  Anlöthung  des  Eierstocks  an  die  Bauch  wand 
noch  nicht  hinlänglich  zu  Stande  gekommen,  so  kann  die  Oeffnung  auch 
mittels  eines  Causticums  bewerkstelligt  werden. 

Bisweilen  drängt  die  Abscedirung  nach  einer  andern  Stelle  vor,  a.  B. 
nach  dem  Mastdarm  oder  Scheidengrunde.  Auch  hier  ist  es  gerechtfertigt, 
einen  (feinen)  Einstich  zu  machen,  wenn  die  durch  den  Druck  auf  benach- 
barte Nervenausbreitungen  bedingten  Schmerzen  eine  unerträgliche  Höhe  er- 
reichen. Im  Uebrigen  ist  die  Behandlung  des  geöffneten  Abscesses  die  ge- 
wöhnliche. Das  ausserdem  im  Allgemeinen  zu  beobachtende  Verfahren 
beruht  auf  dem  Bestreben,  die  Kräfte  möglichst  zu  unterstutzen,  ist  also 
ein  roborirendes. 

Bisweilen  geht  die  acute  Form  in  die  chronische  über  oder  diese 
entsieht  von  vornherein.  Die  Behandlung  ist  dann  im  verjungten  Haass- 
stabe die  obige.  Bei  intercurrenter  hyperämischer  Reizung  örtliche  Blulent- 
ziehungen,  Quecksilbersalbe,  Calomel,  Opiate  etc. 

Wichtig  ist  die  diätetisch  -  hygienische  Regulirung  der  Lebensweise. 
Kräftige,  doch  bemessene  und  gewählte  Nahrung,  Seebäder,  Bade-  und 
Brunnenkuren  zu  1s chl,  Kreuznach,  Nauheim  Von  Bedeutung  gleichfalls 
eine  anhaltende  Hautableitung  durch  eine  Fontanelle  oder  ein  Haarseil. 


Churchill  spricht  von  einer  „Reizung"  der  Ovarien  (Congestion  zu 
denselben  oder  gelinder  Grad  von  Hyperämie?)  bei  kräftigen  Frauen,   wo- 
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gegen  er  theite  Blutegel,  mehr  aber  warme  Umschläge  empfiehlt  (Bei 
zarten  Frauen  mit  diesem  Zustande  erwiesen  Blutegel  sich  nachtheilig.) 
Ferner  werden  sedative  Pflaster,  Einreibungen  und  Klystire  empfohlen.  Aus- 
gezeichnetes leistete  eine  Mischung  aus  Opii  gr  ij,  Cer.  alb.  5ß,  Adip.  5iß, 
zusammengeknetet  in  den  Muttermund  gebracht.  Daneben  soll  für  reguläre 
Leibesöflnung  gesorgt  werden. 


IL  Kystenbildungen  in  den  Eierstöcken. 

Kysten.  Kysloide.  Eierstockkolloide  (TirchowJ.  Kysto  sarkome. 

(Hydrops  ovarii  simplex  et  saccatus.    Hydrovarium.) 

Diesen  Zuständen  gegenüber  (vorausgesetzt  Sicherheit  der  Diagnose) 
sind  wir  lediglich  von  der  Hülfe  etwaigen  Naturheilbestrebens  abhängig. 
Alles,  was  wir  selbstthätig  thun  können,  besteht  darin,  dass  wir  diätetisch 
hygienisch  und  wo  möglich  auch  in  entsprechender  Weise  therapeutisch  dem 
Zustandekommen  des  Naturheilprocesses  (Entzündung  mit  nachfolgender  Ver- 
ödung der  Kiste,  Verschrumpfung,  Verkalkung  derselben)  Vorschub  leisten, 
und  kann  dies  naturlich  nur  auf  dem  Wege  symptomatischer  Behand- 
lung effectuirt  werden. 

Bei  dieser  Lage  hat  es  die  Chirurgie  versucht,  den  Vorrang  zu  ge- 
winnen. Es  ist  sowohl  frühzeitig  zum  jSweck  der  Radicalheflung,  als  später 
bei  Zunahme  der  Krankheit  zum  Zweck  der  Lebensfristung  operirt  worden, 
in  beiden  Fällen  mit  wenig  glücklichem  Erfolge. 

Die  einzelnen  Encheiresen  waren  die  Entleerung  durch  Anstechen 
(Function.  Paracentese)  und  die  Orariotomie  (Exsürpation  der  ganzen 
Geschwulst.) 

Ich  weiss,  dass  ich  einem  Theil  der  operationseifrigen  Chirurgen  ge- 
genüber kein  Glück  mache,  wenn  ich  beide  Operationen  als  höchst  zweifel- 
hafte, ja  verzweifelte  Hülfen  bezeichne;  doch  hält  mich  dies  keineswegs  ab, 
im  Allgemeinen  davor  zu  warnen  und  den  Rath  zu  geben,  das  Operiren  so 
lange  hinauszuschieben,  bis  es  als  letztes  mögliches  Lebensverlängerungj- 
mittel  einigen  Werth  aus  Noth  erhält.  Zwar  sind  in  beiderlei  Hinsicht  Fälle 
bekannt  geworden,  die  glücklich  verliefen9).  Aber  was  will  dies  allein 
sagen?  waren  es  zugleich  solche,  dass  nachhaltig  auch  das  Leben  verlängert 
wurde?  dass  es  länger,  als  sonst  vielleicht  möglich  gewesen,  erhallen  blieb? 
Das  fügen  die  Autoren  ihren  Mittheilungen  nicht  hinzu;  aber  eben  dadurch, 


1)  DubL  Journ.  1851.  Aug. 

2)  Heilung  durch  Punction:  Wochenbl.  d.  Ztschr.  d.  k.  k.  Ges.  d.  Aerzte  zu 
Wien.    1857.  No.  32. 
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und  nur  dadurch  könnte  die  Operation  auf  die  Stufe  eines  Werth  habenden 
Hülfemittels  erhoben  werden.  In  dem  eben  ciürten  Fall  aus  der  Wiener 
Zeitschrift  (S.  d.  Amn.  2),  weicher  auf  Oppoltefs  Klinik  behandelt  wurde, 
hatte  bei  der  Wiedersistirung  der  Kranken  die  Genesung  1  Jahr  und  20 
Tage  gedauert  Die  Frau  schien  blühend  gesund  zu  sein.  Einer  der  glück- 
lichen Fälle.  Jedenfalls  fordern  Fälle  dieser  Art  dazu  auf,  vor  Ausführung 
der  Ovariotomie  erst  die  Punction  zu  versuchen. 

Von  relativer  Bedeutung  ist  hauptsächlich  nur  die  Punction,  und 
zwar  in  Ansehung  solcher  Fälle,  wo  die  Krankheit  neben  grössler  Be- 
lästigung unmittelbare  Lebensgefahr  droht  Die  Nachbehandlung  lädst  man 
am  besten  eine  möglichst  wenig  eingreifende  sein.  Nur  in  besonders  qua* 
lißcirten  Fällen  durften  hier  reizende  Einspritzungen  oder  das  Einziehen  eines 
Haarseils,  das  Einlegen  von  Pressschwamm,  das  Liegenlassen  der  Troiear- 
röhre  Gewinn  bringen ;  bei  schon  sehr  geschwächten  Individuen  gewiss 
niemals.         n 

Kann  man  durch  die  medicinische  Behandlung  unter  Zuziehung  zweck- 
mässiger äusserer  Mittel  freilich  nur  selten  auf  die  Dauer  Genesung  verschaffen 
so  ist  doch  dies  ihr  Yortheil  fast  immer,  dass  sie  langehin  ein  erträgliches 
Dasein  zu  fristen  vermag,  während  das  chirurgische  Verfahren  stets  Alles 
auf  eine  Karte  setzt.     (Vergl.  d.  Nähere  in  d.  chirurgischen  Lehrbüchern). 


HL  Feste  Neubildungen  in  den  Eierstöcken« 

Ausser  der  chronischen  totalen  Anschoppung  (Hypertrophie)  kommen 
Feltbälge,  Haarbildungen,  Ossificationsprozesse,  Fibroide,  Encbondroine  und 
Krebs  in  den  Ovarien  vor.  Diese  Zustände  genau  zu  diagnosticireo  ist  fast 
immer  unmöglich;  man  kann  im  Allgemeinen  eben  nur  feste  Tumoren  er- 
kennen. Bei  Krebsbildung  gibt  zum  Theil  die  Art  der  Schmerzen,  anderer- 
seits bisweilen  weitere  Manifestirung  der  Cancrose  Aufschluss. 

Das  Verfahren  gegen  dieae  Affectionen  ist  ein  rein  symptomatisches. 
Wäre  ein  Krebs  richtig  diagnosticirt,  so  wurde  die  Ovariotomie  (die 
vier  ältere  und  ein  neuer  Arzt  mit  angeblichem  Glück  [d.  h.  die  Kranken 
kamen  vorläufig  durch?!]  unternommen,  während  eben  so  viele  unglücklich 
operirten)  schon  deshalb  rationell  nicht  angezeigt  sein,  weil- (abgesehen  von 
der  höchst  wahrscheinlichen  Krebsdyskrasie)  fast  ohne  Ausnahme  solche 
Adhäsionen  zwischen  dem  degenerirten  Eierstock  und  seiner  Nachbarschaft 
bestehen,  deren  Trennung  das  Leben  unmittelbar  gefährden  müsste*)« 


*)  Ueber  die  abschreckenden  Resultate  der  Krebsoperationen  überhaupt  vergl. 
z.  B.  Heyfelder  (Vortrag  in  d.  Sitz.  d.  Soc.  de  chir.)  Med.  chir.  Mon.  Heft.  1858- 
Nov.  S.  454. 
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Drittes  Kapitel. 

Krankheiten  der  Seheide  and  Scham. 

L   Einfache  (katarrhalische)  Scheidenentiündung. 

Vaginitis  s.  Rolpitis  simplex  (catarrhalis). 

Leichte  entzündlich  katarrhalische  Afleclionen  der  Vaginalschleimhaut 
bedürfen  zu  ihrer  Beseitigung  nur  eines  hygienischen  Verhallens.  (Ruhe, 
Diät,  Reinlichkeit,  Offenhalten  des  Leibes.)  Bleibt  vermehrte  Absonderung 
zurück,  so  wendet  man  gegen  diese  leicht  adstringirende  Einspritzungen  an. 
(Christensen  lobt  Injeclionen  von  Eichenrindendecoct  mit  Alaun, 
3 — 4mal  täglich.     (Lond.  Gaz.  1851.  OcL  bis  Dec.) 

In  den  seltenen  Fällen  wirklicher  Entzündung  greift  man  zur  Antiphlo- 
gose.  Blutegel  an  den  Damm.  Warme  Kataplasmirung  der  Damm-  und 
hypogastrischen  Gegend  bei  ruhiger  Lagerung  und  strenger  Diät.  Ausser- 
dem können  später  reizmildernde  Injeclionen  gemacht  werden.  Innerlich 
nölhigenfalls  Calomel.     (Ableitungen  auf  den  Darmkanal  durch  Purgantia.) 

Wenn  die  entzündlichen  Erscheinungen  sich  in  die  Länge  ziehen,  passen 
cauterisirende  Injeclionen  oder  ein  leichtes  Bestreichen  mit  dem  Höllen- 
stein in  Substanz. 

Das  vorzüglichste  Mittel  sind  diese  Aetzungen,  wenn  sogenannte  Gra- 
nulationen auftreten.  (Vaginitis  granulosa.  Gf.  Amidie  Deville:  Arch. 
g£n.    1844.    Juli  und  Aug.). 


IL    Chronische  Scheidenentxttndung. 

Chronischer  Katarrh  der  Scheide  und  zum  Theil  des  Dterus. 
Blennorrboea  vaginalis  (et  uterina). 

Leukorrboea.    Fluor  albus   insons.    Phlegmorrhoea  vaginae  et  uteri.    Kolpitis 
catarrhalis  chronica.    Metro  vaginitis  catarrhalis  chronica. 

Gutartiger  weisser  Fluss. 

Die  causale  Behandlung  dieses  Krankheitszustandes,  obgleich  oft  nur 
schwierig  und  bisweilen  überhaupt  nicht  ausführbar,  wird  doch  im  Allge- 
meinen weniger  berücksichtigt,  als  sie  es  verdient  Von  den  bekannten 
örtlichen  Störungen  als  Ursachen  des  weissen  Flusses  absehend,  mache  ich 
vor  allem  auf  den  Zusammenhang  desselben  mit  gewissen  constitutionellen 
Anomalien  aufmerksam.  Unter  diesen  steht  in  genetischer  Bedeutung  die 
scrophulöse  (und  tuberculöse)  Dyskrasie  mit  ihrer  begleitenden  Blutalteration 
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oben  an.  Daran  reihen  sich  die  anämischen  Zustände  anderen  Ursprungs, 
namentlich  die  mit  chronischen,  erschöpfenden  Krankheiten  vergesellschaftete 
oder  ihnen  folgende  Anämie.  Eine  fernere  ätiologische  Quelle  bilden  Störungen 
in  den  Verrichtungen  der  Unterleibsorganes  sei  es,  dass  sie  mehr  allgemeiner 
Art  sind  oder  von  dem  Ergriffensein  bestimmter  Organe  abhängen.  Aucb 
allgemeine  und  sexuelle  bedeutende  Erregung  ist  oft  alleinige  Ursache  des 
weissen  Flusses.  Man  kann  örtlich  lange  Zeil  hindurch  die  verschiedensten 
Mittel  versuchen,  ohne  Erfolg  zu  haben,  wenn  es  versäumt  wird,  den  ge- 
nannten allgemeinen  Zuständen  Rechnung  zu  tragen. 

Die  zu  treffende  Behandlung  richtet  sich  natürlich  nach  der  Art  des 
zu  Grunde  liegenden  Krankheitsprozesses.  Dass  sie,  während  sie  in  Bezug 
auf  Fälle  letzterwähnter  Gattung  häufig  eine  vorwiegend  resolvirende,  über- 
haupt aber  die  gegen  chronische  Unterleibsleiden  gewöhnliche  sein  muss,  bei 
Zuständen  jener  ersterwähnten  Kategorie  eine  vorzugsweis  tonische,  robo- 
rirende  sein  müsse ,  liegt  nahe.  Insonderheit  ist  es  natürlich  äusserst 
wünschenswert!),  dass  neben  der  Diät  die  gesammte  Hygiene  in  vollem  Um- 
fange zur  Anwendung  komme;  denn  bei  der  nöthigen  Unbefangenheit  kann 
man  nicht  anders,  als  einräumen,  dass  der  Kreis  von  pharmazeutischen 
Stoffen,  die  hier  nützen  können,  ein  sehr  beschränkter  ist.  Zum  wenigsten 
sollte  man  in  den  Erwartungen  »spezifischer  Arzneiwirkungen,  bezüglich 
des  unter  besagten  Verhältnissen  vorkommenden  gutartigen  weissen  Flusses, 
sich  um  ein  Erheblicheres,  als  zu  geschehen  pflegt,  massigen. 


Wie  wichtig  aber  auch  die  causale  und  allgemeine  Behandlung  ist,  so 
darf  doch  darum  die  örtliche  nicht  versäumt  werden,  und  in  den  Fällen, 
wo  topische  Affectionen  die  Ursache  des  Flour  albus  sind,  ist  sie  geradezu 
die  wichtigste,  oft  die  allein  helfende.  Man  sei  nur  so  weit  seiner  Sache 
gewiss,  dass  dem  Ausfluss  nicht  etwa  chronische  Anschoppung  oder  chro- 
nische Hyperämie  des  Uterus  zu  Grunde  liegt.  In  diesem  Fall  wären  natür- 
lich die  genannten  Zustände  zunächst  zu  behandeln. 

Die  einfachsten  Mittel  dieser  Reihe  (bei  unbedeutenden  Graden  des 
Uebels)  sind  öftere  Waschungen  behufs  der  Reinlichkeit,  reizmildernde, 
zugleich  reinigende  Einspritzungen  und  kühle  Sitzbäder.  Einfach  ist 
auch  das  Einbringen  eines  Tampons*)  von  Baumwolle  oder  loser  Charpie 
(mit  Hülfe  des  Speculum),  der  das  Secret  aufsaugt,  nur  muss  er  öder  er- 
neuert werden.    (Magistel.    Kiwisch.) 

Mit  Recht  wird  von  Kiwisch  die  kalte  Uterusdouche  empfohlen. 
Sie  ist  ein  treffliches  Mittel,   wenn  Gewebs- Auflockerung  und  Erschlaffung 


*)  Cf.  Hourtnaan,  Journ.  des  conn.  möd.-chir.    184t.   Mars.  —  Hacker,  Summ. 
1841.  No.  15. 
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gleichzeitig   sich  vorfindet.     (Cf.   Bürkner  in   N.   Zeitschrift   für   Geburts- 
kunde.    No.  3.)- 

Zu  adstringirenden  Einspritzungen  werden  am  häufigsten  die  gleichna- 
migen Rinden  (Eichen-,  Weiden-,  brasilianische-,  Chinarinde  etc.)  und  Stoffe 
yon  ähnlicher  Wirkung  (Katechu,  Gerbsäure  (Beral  Alison  etc.,/  in  Ge- 
brauch genommen. 

Hier  reihen  sich  die  schwefelsauren  Verbindungen  von  Blei, 
Kupfer  und  Eisen,  Alaun,  essigsaures  Zink  und  salpetersaures 
Silber1")  an.  Ziemlich  den  Vorrang  unter  diesen  Mitteln  hat  Jer  Höllen- 
stein gewonnen,  theils  in  Solution  (Ricord),  theils  in  Salbenform 
(Legrand))  meistens  aber  in  Substanz,  und  ist  auch  im  Allgemeinen  die 
letztere  Anwendungs weise  (bei  geübter  leichter  Hand!)  vorzuziehen. 

Endlich  wurden  noch  Einspritzungen  von  Lösungen  des  Glauber- 
salzes (TrousseauJ,  des  Borax,  des  Kali  causticum  (Rust),  von  flüs- 
sigem Ammoniak  (Merat,  DelensJ,  Chlorkalk,  Sublimat,  Ein- 
spritzungen von  Kreosotwasser  (Arendt:  Med.  Zt.  Rssl.  1852.  No.  42 
und  43),  Jodtinctur  {Boxnet:  L'Un.  med.  1853.  No.  109  pinselt  sie  Suf, 
v.  Steenkiste:  Ann.  d'Obstet.  1844,  und  Trousseau:  3j  auf  Siij  Aq.  dest. 
injiciren  dieselbe),  verdünnten  Säuren  (Ashwell)  und  Bals.  Copaivae 
CTaddei:  Bull.  dell.  sc.  med.  di  Bologna.  1847;  empfohlen.  Es  lässt  sich 
wohl  erwarten,  dass  alle  diese  Mittel  irgend  einmal  mit  Vortheil  verwendet 
werden  konnten,  sie  sind  indess  im  Durchschnitt  ziemlich  überflüssig,  weil 
es  an  sonstigen  wirksamen  und  weniger  differenten  Stoffen,  als  es  viele  der 
genannten  sind,  nicht  fehlt. 

Gegen  den  durch  chronische  Anschoppung  des  Uterus  bedingten  weissen 
Pluss  empfiehlt  A.  Mayer  (in  Beifort)  Scarificationen  des  Hulterhalses  als 
wirksamstes  Mittel.     (Gaz.  de  Strasb.  1852).  — 

Wo  das  Secret  wegen  zu  beträchtlicher  Muttermundsenge  keinen  hin- 
länglichen Abfluss  findet,  nimmt  man  die  blutige  Erweiterung  derselben  vor. 


Die  Behandlung  mit  innerlichen  Arzneisloffen,  denen  eine  spezielle 
Einwirkung  auf  die  leidenden  Gebilde  zugeschrieben  worden,  ist  eine  sehr 
precäre,  wenn  nicht  selbst  in  den  meisten  Fällen  nutzlose. 


♦)  Cf.  Becquerel,  1/lto.  m*d.  1853.  No.  107. 

R.  v.  Kiwisch,  Oest.  med.  Jabrb.  1845.  Sept.  S.  291. 

Lange,  Dtsch.  Klin.  1852.  No.  48. 

Legrand,  Gaz.  de  Par.  1847.  No.  1. 

Ricord,  Journ.  des  conn.  med.  etc.  1848.  Juill. 

AUn&tt,  Lond.  Gaz.  1845.  Mai. 
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Vauqvelin1)  will  die  Pichurimbohoe  als  Thee  öfter  mit  Noban 
angewendet  haben.  Er  verordnete  Rc.  Fab.  Pich.  3j— 5ß,  FL  Lama  alb.  5j$. 
C.  C.  m.  D.  t.  dos.  xxjv.  S.  Morg.,  Nachmitt.  und  Abends  ein  Paket  mit 
siedendem  Wasser  zu  übergiessen  und  nach  dem  Ausziehen  die  Flüssigkeit 
zu  trinken« 

Hieher  gehört  auch  die  Anwendung  der  gegen  den  Tripper  üblichen 
Mittel  (Kubeben,  Kopaivbalsam,  Terpentin,  —  Styrax,  Kantha- 
riden,  Bärentraube  etc.).  Ferner  die  Sabina  (Wedekind,  Günther, 
Fantofietti*)  etc.),  Myrrhe,  Mastix  und  andere  Gummiharze. 

Schlesier*)  empfahl  die  Ossa  Sepiae,  allein  (!)  oder  in  Verbindung, 
mit  Kubeben,  Bol.  arm.,  Rheum,  Conium  etc. 

Mannigfache  (wohl  zumeist  gänzlich  unverdiente)  Empfehlung  fand  auch 
das  Seeale  cornutum.  Es  sollte  nun  einmal  dies  Mittel  die  weiblichen 
Geschlechtsteile  dominum 

Henroty*)  behauptet  von  einem  Infus.  Ci  cor.  a  riet  in.  (Kichererbsen), 
dass  es  durchschnittlich,  Morgens  zu  1  Schoppen,  nach  Tisch  die  halbe 
Portion  (auf  resp.  1  und  Va  Unze  je  1  und  7*  Schoppen  Wasser)  getrunken, 
nach  8  Tagen  Heilung  bewirke. 

Maller,  Udall,  Ebers  empfahlen  den  innerlichen  Gebrauch  des  Jod, 
Carron  du  Villard,  Chretien,  Furnari,  Legrand  das  Aur.  cyanicum. 
(Dosis:  gr.  Via.  steigend  bis  gr.  ß,  1— 2mal  täglich).  Glover  rühmt  das 
Ferr.  bromalum  (zu  gr.  l/4— V»  3  -  4mal  täglich—  höchstens—), 
Hoeglauer6)  das  Ferr.  sulphuricum,  3ß  in  1  Dnze  Zimmlwasser  mit 
Zusatz  von  ää  3ij  Zimmt-  und  Ratanhatinctur.  Zu  Anfang  täglich  gtt.  xv, 
dann  2  täglich  um  gtt.  iij  zu  steigen,  bis  zu  3mal  täglich  gtt.  lx. 


Wie  schon  bemerkt  worden,  darf  man  solche  Empfehlungen  nicht  n 
speziell  auf  den  krankhaften  Zustand  der  Geschlechtsorgane  beziehen,  wohl 
dagegen  werden  sie  wenigstens  zum  Theil  verständlich,  wenn  man  sie  in 
Verbindung  bringt  mit  gewissen  constitutionellen  Verhältnissen  und  sonstigen 
gleichzeitig  vorhandenen  Erkrankungszuständen ,  und  gilt  dies  namentlich  von 
den  tonischen  Mitteln.  — 6) 


1)  Cf.  Hufel.  Journ.  f.  prakt.  Hlkde.  1827.  St.  IV.  Apr.  S.  82—89. 

2)  Gaz.  des  Höp.  1845.  Dec.  —  Arm. 

3)  Med.  Zt.  v.  V.  f.  Hlkd.  in  Pr.  1839.  No.  1. 

4)  Gaz.  des  Höp.  1853. 

5)  Bayer,  med.  Kr.  Bl.  1841.  No.  44. 

6)  Der  sog.  Tripperkatarrh  der  Scheide  (Fluor  albus  viruleotus 
s.  gonorrhoieus),  sein  acuter  wie  chronischer  Verlauf  wird  wie  eine  gewöhn- 
liche „entzündliche"  katarrhalische  Affektion  der  Scheide  behandelt»  In  allen  hart- 
näckigeren Fällen  ist  die  Cauterisation  Hauptsache.    Innerliche  Mittel,  die  an- 
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HL   Entrindung  und  Brand  der  äusseren  Scham. 

Vulvitis  (und  Vulvovaginitis).  —  Vulvitis  gangraenosa. 
Gangraeoa  vulvae. 

Leichte  katarrhalische  Entzündungen  der  Scham  (Cf.  Behrendt 
Journ.  f.  Kdrkrkt.  1848.  Jan.  — März)  bedürfen  nur  der  Reinlichkeit  oder 
allenfalls  leicht  adstringirender  Mittel  in  flüssiger  Form.  Sind  sie  chro- 
nischen Verlaufs,  so  können  constilutionelle  Verhältnisse  ihre  Ursachen 
sein  (Cf.  Clemens:  (Scrophulose)  Deutsche  Klin.  1854.  19.  Aug.),  oder  sie 
sind  Folge  consumirender,  überslandener  Krankheilen.  Natürlich  richtet 
sich  darnach  die  Allgemeinbehandlung,  OerlJich  Adstringentia.  (Silber- 
salpeter.)  

Ist  Tripperfluidum  die  Ursache  der  Entzündung,  so  tritt  die  Be- 
handlung der  Vaginitis  gonorrhoica  ein. 


Robert  (Arch.  gön.  de  möd.  1841.  -6.  sär.  XI.  393)  behauptet  von  der 
(nach  Trippem  beobachteten)  Vulvitis  follicularis  (Entzündung  der 
Schleimbälge),  dass  sie  am  sichersten  nur  durch  vollständige  Zerstörung 
der  Drüsenbälge  (durch  Einschnitte  mit  einer  geknöpften  Scheere  bis  auf 
den  Grund  des  Balgs  und  dann  Trennung  der  Schweidewand  zwischen  dem 
Balgcavum  und  der  Vagina,  mit  nachfolgender  Aelzung)  geheilt  werden  könne. 


Die  Entzündung  der  Talgdrüsen  und  Haarbälge  (Follicu- 
litis vulvaris:  Huguier,  M6m  de  l'Acad.  de  m*d.  Par.  1850  XV.  527) 
verlangt  Entfernung  der  Ursachen  (Filzlause,  Exantheme  der  Nacbbar- 
tbeile  etc.),  Reinlichhaltung  (Waschen  mit  reizmildernden  Flüssigkeiten,  laue 
Sitzbäder),  gelinde  Adstringentia,  in  hartnäckigen  Fällen  Cauterisation  mit 
Arg.  nitricum. 


geblich  auf  den  topischen  Zustand  wirken  sollen ,  werden  ohne  Erfolg  versucht. 
Nur  wenn  zugleich  Urethritis  gonorrhoica  vorhanden,  kann  man  hier  die  auch 
gegen  den  männlichen  Tripper  empfohlenen  Stoffe  anwenden.  —  Bei  Theilnahme 
der  Gebärmutter  ist  man  auf  Cauterisation  des  Orificium  und  Collum  uteri  ange- 
wiesen. (Arg.  nitric.  in  Substanz.  Eine  Lösung  desselben  wäre  vielleicht  am 
zweck  massigsten  mit  der  Sigmutid' sehen  geraden  Doppelröhre  (Ztschrft.  d.  Wien 
Aerzte.  1853.  Mai)  beizubringen.  —  Scheiden-  und  Scheiden-Mastdarm- 
Abscesse,  Suppuration  der  ßarlholiuschen  Drüsen  etc.  werden  nach 
de»  bekannten  thirurgischen  Regeln  behandelt. 
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Bei  Kindern,  die  an  Diphtheritis  leiden,  kann  von  dieser  auch  die 
Vulva  ergriffen  werden.  (Vulvitis  diphtheritica).  Die  Behandlung  ist 
die  antidiphtheritische.    (Cf.  Guersant:  Journ.  des  conn.  med.  1844.  Juill. 


Beim  Brande  der  äusseren  Scham,  wie  er  bei  Kindern  im  Verlauf 
typischer  Prozesse  und  sonstiger  tief  eingreifender  Krankheitsprozesse  vor- 
kommt, leitet  man  die  Behandlung  nach  den  für  die  Heilung  der  Stoma- 
titis und  Pharyngitis  gangraenosa  gültigen  Grundsätzen.  (Vrgl.  diese). 
Einen  interessanten  Fall  von  Vulvitis  gangraenosa  theilt  Guersant 
(1.  modo  c.)  mit.  Dieselbe  betraf  ein  Kind  von  sehr  schwacher  Constitution, 
mit  Husten,  mattem  Ton  in  der  Gegend  der  Lungenspitzen  und  sonstigen 
Anzeichen  von  Tuberculose.  Der  Schambrand  wurde  durch  Application  des 
Glüheisens  in  seiner  Circumferenz  zum  Stillstand  gebracht,  und  unter  fernerer 
Behandlung  mit  Arg.  nitric.  gelang  die  Vernarbung.  (Dem  matten  Percus- 
sionslon  entsprechend  war  auf  den  Rücken  eine  Wiener  Aetzpaste  applicirt 
worden,  worauf  obige  Symptome  sich  verloren  hatten.  Das  Kind  wurde 
vollkommen  gesund).  (Vrgl.  Jäger  über  d.  Schamlefzenbrand  in  Org.  f.  d. 
prkt  Hikde.  1852.  1.  2). 


Anhang.    Die  puerperalen  Krankheitsproxesse. 

Das   sogenannte   Kindbettfieber.    Febris   puerperalis. 

» 
Ich  schalte  diese  Krankheit   hier   als   Anhang  zu  den  Krankheiten  des 

weiblichen  Sexualsystems  aus  dem  naheliegenden  Grunde  ein,  weil  wir  zur 
Zeil  noch  nicht  im  Stande  sind,  nach  Haassgabe  ihrer  Wesenheit  den 
puerperalen  Prozessen  mit  Bestimmtheil  einen  Platz  anzuweisen.  Frericht 
(D.  Brighf  sehe  Nierenkrankheit  etc.  S.  211—220)  bringt  sie  in  ätiologischen 
Zusammenhang  mit  der  von  ihm  monographisch  so  schön  beschriebenen 
Krankheit,  und  allerdings  ist  seine  Ansicht  unter  allen  diejenige  f  welche  bis 
jetzt  die  grösste  Wahrscheinlichkeit  für  sich  hat  Es  handelt  sich  dabei  aber 
gleichwohl  noch  um  die  Erklärung  des  Entstehens  der  Ansteckungsfähigkeh. 
Die  genuinsten  Formen  des  eigentlichen  (selbst  bei  Männern,  die 
keine  Spirituosenconsumenten  sind,  vorkommenden)  Morbus  Brightii  ver- 
laufen, ohne  Ansteckungsfähigkeit  zu  besitzen,  und  nicht  bei  jedem,  gleich- 
wohl ansteckenden  Typhuspro zess.  kommt  es  zum  Morbus  Brightii.  Auch 
das  Choleratyphoid,  d.  i.  die  durch  den  Prozess  der  Urämie  gesetzte 
Blutvergiftung,  verläuft  (selbst  in  gefüllten  Lazarethen),  ohne  im 
Geringsten  ansteckungsfähig  zu  sein.  Dahingegen  ist  der  Puerperal- 
ansteckungsstoff  ein  so  intensiver,  dass  er  sogar  von  männlichen  Personen 
aus  Entbindungsanstalten  nach   sehr  entfernt  Hegenden  Häusern  übertragen 
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werden  kann,  und  überhaupl,  wie  bekannt,*  äusserst  hartnäckig  haftet  Könnte 
man  nach  der  ftorüto'schen  Theorie  die  genannte  Erscheinung  genügend 
erklären,  so  stände  nichts  im  Wege,  sie  zu  allgemeiner  Galligkeit  zu  er- 
heben. Uebrigens  ist  es  nicht  zu  Verkennen,  dass  ein  grosser  Theil  der 
Krankheitserscheinungen  der  puerperalen  Prozesse  sich  ähnlich  darführt,  wie 
bei  Kranken,  die  in  Folge  von  Nierendegeneration  an  Ammoniakvergiftung 
des  Blutes  leiden. 

Während  der  Schwangerschaft  soll  bei  M.  Briguüi  nach  Frerichs  früh- 
zeitig die  sich  entwickelnde  Hydrämie  durch  passende  Diät,  vegetabilische 
Tonica  und  Eisen  bekämpft  werden. 

Schröpfköpfe  in  der  Nierengegend.  Ableitungen  auf  den  Darm  nur  mit 
Vorsicht* 

Diapboretica  und  warme  Bäder  versprechen  mehr.  Später  Adstringentien. 

Die  Eklampsie  verlangt  die  Behandlung  der  urämischen  Intoxication. 
Schleunige  Beendigung  der  Geburl  ist  wichtig  wegen  des  Einflusses  auf  die 
Bhilbewegung  in  den  Nieren.  Hyperämie  des  Kopfes  während  der  Convul- 
sionen  kann  allgemeine  und  örtliche  Blutentziehungen  nöthig  machen. 

Bleibt  die  Behandlung  des  M.  B.  der  Schwangeren  resultatlos,  so  kann 
man,  bemerkt  Fr.f  die  Frage  aufweifen,  ob,  um  weitere  bedenkliche  Zufalle 
zu  verhüten,  die  künstliche  Frühgeburt  eingeleitet  werden  dürfe.  Im  Allge- 
meinen, sagt  er,  kann  diese  Frage  nlfcht  bejaht  werden,  einmal,  weil  in 
jedem  einzelnen  Fall  nicht  mit  Sicherheit  vorausgesagt  werden  kann,  ob 
während  der  rechtzeitigen  Geburt  Eklampsie  eintreten  werde ,  die  Wahr- 
scheinlichkeil steht  wie  1:2;  sodann  aber,  weil  auch  die  Frühgeburt  unter 
diesen  Umständen  möglicher  Weise  nicht  ohne  üble  Folgen  bleibt.  Aus- 
nahmen» wekhe  jenen  Eingriff  in  den  Verlauf  der  Schwangerschaft  recht- 
fertigen würden,  sind  indess  denkbar,  wenn  die  Nierenaffektion  schon  in 
frühen  Stadien  der  Gravidität  zur  Eotwickelung  käme  und  rasche,  drohende 
Fortschritte  machte. 
-    Deber  solche  Fälle  muss  die  weitere  Erfahrung  entscheiden*). 


Mögen,  weil  es  doch  an  einer  mehr-weniger  exclusiv  gülligen  Therapie 
noch  gebricht,  jetzt  noch  einzelne  Beobachtungen  und  Erfahrungen  anderer 
Schriftsteller  Platz  finden,  die  eben  zur  Zeit  der  Herausgabe  des  Frerichs9- 
sehen  Werkes  über  M.  Brightii  oder  bald  darauf  (in  den  Jahren  1851  und 
1852)  bekannt  gemacht  wurden. 


*)  Frerichs  1.  c.  S.  234  uad  236. 
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OarHke1)  suehi  weitläufig  dftrcothun,  dass  BlutenUiehunged  nur  ftacb- 
(heilig  sind;  dagegen  empfiehlt  er  Abführungen  durch  OL  Ricini  oad 
grosse  Dosen  Mohnsaft 

Kelly*)  gab  in  einem  Fall  nur  Opium,  und  zwar  in  solchen  Dosen, 
dass  das  Nervensystem  gegen  den  Einfluss  der  Krankheit  unempfindlich 
wurde,  ohne  aber,  dass  das  Mittel  dem  Leben  Gefahr  brachte.  Binnen 
9  Tagen  verordnete  er  48  Gran  Morphium  innerlich  und  10  Gran  ender- 
malisch. Vorher  beim  ersten  Befallenwerden  waren  schon  3  Gran  Opium 
und  zwei  Theelöffel  voll  Laudan.  liquidum  gegeben  worden.  Die  Kranke 
genass. 

Nach  0.  Leconte 8)  beruhen  die  Puerperalprozesse  auf  einer  nervösen, 
nicht  entzündlichen  Affektion,  und  empfiehlt  er  deshalb  das  Chinin,  sul- 
phuricum,  insonderheit  bei  epidemischer  Verbreitung  derselben. 

M.  Simon*)  beschuldigt  die  Sumpfluft  ab  Ursache  (des  Auftretens  der 
Febris  puerperalis  in  Eu),  und  erwartet  gleichfalls  vom  Chinin  Hülfe. 

Dubois*)  lobt  den  Erfolg  der  TincL  Aconiti.  Es  wurde  zu  Anfang 
pro  dosi  1  Grmm.  gegeben,  und  dann  um  je  Vs  Gnnra.  bis  im  Ganzen  zu 
47ft  Grmm.  gestiegen.  Später  gab  er  in  einem  Fall  Dosen  von  1—8  Graus. 
(Grisolle  und  Teissier  (Bull,  de  Thor.  1846.  Avril)  wollen  von  diesem  Mittel 
gleichfalls  gute  Erfolge  beobachtet  haben). 

Mettauer6)  gibt  zur  Verhütung  des  Puerperalfiebers  wenige  Stunden 
nach  der  Entbindung  ein  Catharticum,  bestehend  aus 

Rc.    Aloäs  8ucc.  gr.  vij 
Scammon.  alep.  gr.  vj 
Calom.  gr.  viij 
Ipec.  gr.  j 

Aq.  q.  8.  F.  pil.  v.    Bis  zur  vollen   Wirkung  davon  xu 
geben.    Etwas  später  nach  der  Entbindung  verordnet  er 

Rc.    Aloes  succ. 

Rad.  Jal.  ää  gr.  vijj 

Coloc.  gr.  iij 

Aq.  q.  s.  F.  pil.  iv.     Wie  oben. 


1)  The  Times,  1851.  April. 

2)  Amer.  Jouro.  1852.  Jao. 

3)  I/Un.  möd.  1851.  No.  14.  21  —  23. 

4)  Ibidem.  No.  28. 

5)  Gas.  des  Höp.  1852.  No.  66,  69.  72,  83. 

6)  Bost  med.  and  surg.  Journ.  1851.  April. 
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Solche  vereinzelte  Erfahrungen  haben  natürlich  an  sich  nichts  Ent- 
scheidendes, aber  sie  können  nach  ihrem  Theil  dazu  beitragen ,  positiv  oder 
negativ,  dass  die  Anschauung  vom  Wesen  der  Krankheit  sich  mehr  und 
mehr  läutere.  Lisst  die  Theorie  in  Stich,  wie  so  oft,  so  muss  man  erfab- 
nmgsmässig  der  Wahrheit  sich  zu  nähern  suchen. 


Die  grosse  Reihe  der  während  des  Verlaufs  der  Puerperalprozesse  zu 
Stande  kommenden  Einzelaflfectionen ,  wie 'der  Melrilis,  Peritonitis,  Phlebitis, 
der  Affectionen  der  Brust  und  des  Kopfes,  sowie  der  etwaigen  Nachkrank- 
beiten  erfordert  die  gegen  solche  Zustände  überhaupt  zu  richtende  Behand- 
lung, natürlich  unter  Berücksichtigung  der  koncrelen  Verhältnisse. 


Sechste  Ordnung. 
Behandlung  der  Krankheiten  des  Nervensystems« 

«rfte  Unterordnung. 
CongesUv-hyperftmische  and  entzündliche  Zustünde« 

Erster  Abschnitt. 

Congestiv-hyper&misehe  und  entzündliche  Zustünde  des  Gehirns 
und  seiner  Umhüllungen. 

Erstes  Kapitel* 

Cougestion  und  Hyperämie  des  Gehirns« 

Bei  activen  Gehirncongestionen  sowohl  Erwachsener  wie  der  Kinder 
sind  zunächst  die  nöthigen  diät elisch  -  hygienischen  Vorkehrungen  zu  treffen. 
Dahin  gehört  erhöhete  Kopflage  auf  einem  massig  harten  Kissen,  leichte 
Körperbedeckung,  reine  kühle  Luft,  Schutz  des  Seh-  und  Gehörnerven  vor 
starker  Reizung  durch  Licht  und  Geräusch,  strenge  antiphlogistische  Diät» 
Entleerung  des  Dannkanals.  Jede  Betätigung  des  Denkens  durch  Lesen, 
durch  Unterhaltung  ist  möglichst  zu  beschränken.  In  letzterer  Hinsicht 
dürfen  Besuche  nicht  gestattet  werden. 

Die  engere  Behandlung  richtet  sich  nach  dem  Grade  des  Blutandranges 
oder  der  Blutäberfüllung.    Je  einfacher  das  ganze  Verfahren,  desto  besser. 
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lü  den  gelindesten  Folien  genügen  Ableitungen  auf  den  Darmkanal  durch 
salinische  Purganlia  oder  man  gibt  ausserdem  noch  Nitrum.  Gute  Dermnüt 
sind  die  Kaltwasserklystire.  Sind  die  Zufälle  bedeutender,  so  bilde!  auch 
die  übrige  Verwendung  der  Kälte  ein  willkommenes  Unterstützungsmittel  der 
eben  erörterten  Therapie. 

In  intensiven  Krankheitsfallen  pflegen  die  meisten  Praktiker  sofort  zur 
Venäsection  ihre  Zuflucht  zu  nehmen1).  Die  allzu  grosse  Eile  in  dieser 
Beziehung  ist  tadelnswerth ;  denn  häufig  gelingt  es,  um  geringeren  Preis  zum 
Ziel  zu  gelangen.  Man  versuche  zunächst  örtliche  Blutentziehungen  (10, 
15  bis  20  Blutegel  oder  die  entsprechende  Zahl  Schröpfköpfe)  in  der 
Schläfen-  oder  Nackengegend,  und  unterstütze  die  Wirkung  dieser  durch  An- 
wendung der  Kälte,  namentlich  einer  mit  Eis  oder  Eiswasser  gefüllten  Blase 
auf  den  Kopf.  Zugleich  können  Waden  und  Fusssohlen  mit  Sinapismen  be- 
deckt oder  die  Unterschenkel  in  Warmwasser  gesetzt  werden,  so  warm  als 
es  der  Kranke  vertragen  kann. 

Nur  in  den  dringendsten,  unmittelbar  Gefahr  drohenden  Fällen  ist  eine 
allgemeine  Blutentziehung  indicirt.  Der-Rath  jedoch;  dieselbe,  wenn  sie 
sich  nicht  völlig  ausreichend  erweisen  sollte,  zu  wiederholen,  ist  von  sehr 
zweifelhaftem  Werth,  insonderheit  dann,  wenn  das  fragliche  Individuum  nicht 
sehr  robust  und  vollsaflig  ist  Wo  der  erste  Aderlass  keine  befriedigende 
Erleichterung  brachte,  ist  von  den  ferneren  in  der  Regel  nicht  viel  zu  hoffen, 
wenigstens  hüte  man  sich  vor  ihrer  Anwendung  Schlag  auf  Schlag",  weil  der 
Kranke  dadurch  in  hohem  Grade  erschöpft  und  leicht  eine  bedenkliche  acute 
Anämie  mit  bedeutender  Steigerung  der  Erscheinungen  hervorgerufen  wird. 
Es  sind  auch  nach  der  Venäsection  in  der  Mehrzahl  der  Fälle  die  örtlichen 
Blulentziehungen,  die  Kälte  und  die  Ableitungen  bei  weitem  vorzuziehen. 

Die  gleichfalls  in  Vorschlag  gebrachte  Carotidencompression  ist 
bis  jetzt  zu  wenig  ausgeübt  worden ,  um  ein  hinlängliches  Unheil  über  ihren 
Werth  gewinnen  zu  lassen.  Es  fehlt  an  Feststellung  genauer  Iudicationen. 
In  der  Epilepsie  ist  sie  bisweilen  ein  sehr  schälzenswerthes  Mittel  gewesen. 
Jedenfalls  verdient  sie  fortgesetzte  Versuche2). 


Das  Verfahren  gegen  Gehirncongestionen  und  Hyperämien  der  Kinder 
ist  ein  Anologon  des  eben  geschilderten.  Die  Blutentziehungen  sind  hier 
natürlich  örtliche;  es  wäre  denn,  dass  die  Symptome  eine  gewaltige  Inten- 
sität erreicht  und  die  Kinder  das  3le  oder  4te  Jahr  bereits  überschritten 
hätten.    In  diesem  Fall  kann  unter  Umständen  nach  dem  Rathe  Wesfs  9)  eine 


1)  Man  gab  sogar  den  Bath,  die  Drosselader  oder  die  Arteria   lemporalis  so 
öffnen,  um  möglichst  direct  das  Gehirn  zu  eutlasten. 

2)  Vrgl.  Lewis,  Pr.  Ver.  Ztg.  1846.  No.  1. 

3)  Path.  u.  Ther.  d.  Rdrkrkht.  Dtsch.    Berl.  1853.  S.  23. 
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Venäeection  indicirt  sein.  West  empfiehlt ,  die  auf  starke  BlutentziehuageD 
bei  Kindern  so  leicht  folgende  Anämie  fürchtend,  zuerst  lieber  eine  massige 
Blutentleerung  zu  machen,  und  dieselbe  nach  einigen  Stunden,  wo  nöthig, 
zu  wiederholen.  Kindern  unter  l1/*  Jahren  soll  keine  Vene  geöffnet  werden. 
Am  zweckmässigsten  ist  nach  dem  genannten  Arzt  überhaupt  die  Section 
der  Jugularvene. 

Mit  Recht  legt  West  grosses  Gewicht  darauf,  dass  alle  aufregenden  An- 
lasse durchaus  vermieden  werden.  (Abhaltung  von  Geräusch  und  grellem 
Licht)    Dies  ist  bei  Kindern  fast  noch  notwendiger  als  bei  Erwachsenen. 

Ein  treffliches,  nicht  zu  ersetzendes  Mittel  ist  ausserdem  hier  die 
Kälte. 

In  der  Regel  ist  bei  Kopfcongestionen  der  Kinder  Leibesverstopfung, 
bisweilen  mit  gleichzeitiger  Brechneigung,  vorhanden.  Man  beseitigt  dieselbe 
durch  ein  ableitendes  Lavement  und  darauf  folgende  abführende  Calomel- 
dosen,  oder  durch  ein  Inf.  Sennae  mit  etwas  Mag n.  sulphurica,  wovon 
in  2—  3stündigen  Zwischenräumen  bis  zur  Wirkung  gegeben  wird. 

Deber  das  weitere  Verfahren  bei  Steigerung  der  Hyperämie  bis  zur 
Meningitis  vergl.  diese. 

Die  Hyperaesthesia  cerebri  congesHva, 
Gebirnüberreixung  durch  Blutandrang 

kommt  in  der  Form  anhaltender  Schlaflosigkeit  (Agrypnia)  oder  der 
Delirien  bei  den  verschiedensten  krankhaften  Zuständen  vor*  Die  Be- 
handlung ist  im  Allgemeinen  die  obige  (anticongestive),  richtet  sich  aber  im 
Einzelnen  natürlich  nach  den  den  individuellen  Krankheitszuständen  zu  Grunde 
liegenden  Ursachen,  und  namentlich  ist  hervorzuheben,  dass  man  stets  mit 
Sorgfalt  festzustellen  hat,  in  wie  weit  Congeslion  im  engeren  Sinn  oder  eine 
andere  Ursache  im  Spiele  ist,  wie  z  B.  bei  Gewohnheitstrinkern  die  während 
der  Krankheit  eintretende  Entziehung  des  adäquat  gewordenen  Reizes,  oder 
anhaltende  tiefe  Gemüthsalteration  u.  s.  w.  Die  letzlere  namentlich  ist  eine 
der  häufigsten  Ursachen  der  Agrypnie,  weshalb  man  von  dieser  so  oft  ab- 
gemagerte, blutarme,  bleiche  Individuen  ergriffen  findet.  Es  kann  dabei  in 
einem  gewissen  Grade  allerdings  auch  ein  congestiver  Zustand  stattfinden, 
aber  die  hauptsächlichste,  primitive  Trägerin  des  Uebels  ist  die  Erregtheit 
des  Nervenseins  selbst  Dass  die  Behandlung  in  Anbetracht  solcher  ätiolo- 
gischer Verschiedenheiten  eine  sehr  verschiedene  sein  müsse,  liegt  nahe. 

Nur  jene  Form  von  Schlaflosigkeit,  die  auf  Unterleibsplelhora  (beson- 
ders bei  reichlichem  Essen  und  vielem  Sitzen)  beruht,  bat  in  Congestionen 
ihre  anhaltend  ergibige  Quelle  und  wird  durch  passende  Entziehung  und 
hygienisches  Verhalten  beseitigt. 

IL  49 
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Die  übrigen  Formen  der  Gehirnhyperlsthesie ,  wohin  besonders  das 
D.  potatorum,  die  nervöse  Agrypnie,  die  Mania  paerperalis  tu 
zählen,  fanden  an  zukommender  Stelle  ihre  Erörterung. 


Zweites  Kapitel. 

Entzündung  des  Gehirns  und  seiner  Umhüllungen» 

L  Gehirnstoffentsündung. 

Cerebritis.    Enkephalitis.    Phrenitis. 

Acnte  rothe   Erweichung.     Eiterungsprozesse  und  Brand   des 

Gehirns. 

Eine  wirkliche  allgemeine  Entzündung  der  Hirnsubslanz ,  von  der  alleren 
Medizin  angenommen,  kommt  nach  den  pathologisch -anatomischen  Unler- 
suchungsergebnissen  und  der  genaueren  Kenntniss  der  jüngeren  Zeil  nicht 
vor.  Man  hat  sich  vielmehr  »unter  jener  älteren  Bezeichung  der  Phrenitis 
locale  (grösstenteils  acute  oder  subacute)  Prozesse  im  Hirn  zu  denken,  die 
auf  der  Basis  organischer  Veränderung  mit  Erscheinungen  der  Hyperämie 
und  Entzündung,  mehr- weniger  meistens  auf  die  Meningen  verbreitet,  ein- 
hergehen.  Als  solche  sind  insonderheit  bekannt  die  (umschriebene)  acute 
rothe  Erweichung  und  acute  Abscessbildung,  demnächst  die  chro- 
nische Eiterung  und  der  Brand. 

In  Bezug  auf  die  Behandlung  geht  man  *  deshalb  den  sichersten  Weg, 
wenn  man  gegen  sogenannte  Cerebritis  entweder  überhaupt  wie  gegeo 
Meningitis  oder  insonderheit  gegen  blutige  Ergüsse  verfährt.  Dies  gilt 
hinsichtlich  der  acuten  wie  der  chronischen  Form  der  Hirnentzündung,  voo 
welcher  die  Schriftsteller  reden.  Die  bezügliche  Therapie  ist  deshalb  unteo 
in  den  betreffenden  Kapiteln  nachzusehen. 


II.   Einfaohe  aoute  Gehirnhautentttodung, 

Meningitis  acuta  simplex. 

Einfache  acute  Meningenentzündung  (bei  deren  Entstehung  keine  Tuber- 
kulose mitwirkt)  kommt  als  primitives  Leiden  vor  in  traumatischer  Form 
nach  Stoss,  Schlag,  Fall  etc.,  ferner  als  Folge  starker  Sonneneinwirkung 
(Insolatio),   anhaltender  geistiger  Ueberanstrengung  und   öfterer  fltnker 


Berauschungen  bei  solchen,  die  sonst  keine  Trinker  sind.  Deuleropathisch 
beobachtet  man  sie  in  Gesellschaft  der  Otitis  interna,  der  acuten  kos- 
mischen Prozesse  (Exantheme),  des  Typhus,  auch  heftiger  Pneumonien  etc. 
Sehr  häufig  begleitet  sie  gleichfalls  die  verschiedenen  ortlichen  Krankheits- 
prozesse des  Gehirns,  wie  die  acute  rothe  Erweichung  und  namentlich  die 
acut  oder  subacut  verlaufenden  Eiterungen. 


Die  Behandlung  umfasst  zunächst  alle  jene  diätetisch  -  hygienischen 
Rücksichten,  wovon  bei  der  Behandlung  der  Gongestion  und  Hyperämie  des 
Gehirns  die  Rede  war.  Aber  auch  im  Uebrigen  ist  es  hier  wie  dort  die 
Antiphlogose,  von  der  man  weitere  Hülfe  zu  erwarten  hat,  denn  wenigstens 
die  primitiv  einfache  Meningitis  ist  eigentlich  nur  eine  acute  Hyperämie  in 
vergTÖssertem  Haassstabe.  Aderlass  von  12 — 24  Unzen,  darauf  erforder- 
lichen Falles  10,  20  bis  30  Blutegel  mit  langer  Nachblutung  aus  den  Blut- 
egelstichen. 

Bei  Kindern,  die  schon  das  4te,  5te  Jahr  erreicht  haben,  kann,  wenn 
die  Entzündung  sehr  intensiv  auftritt,  gleichfalls  eine  (verhältnissmässige) 
Venäsecüon  vorgenommen  werden.  In  den  gewöhnlicheren  Fällen  wird  man 
indess  mit  Blutegeln  (hinter  die  Ohren,  in  die  Schläfen,  an  die  Hinterhaupt- 
gegend) ausreichen. 

Ausserdem  besitzen  wir  in  der  Kälte  auch  hier  ein  energisches,  höchst 
scbälzenswerthes  Mittel,  welches  in  sehr  zahlreichen  Fällen  die  (mit  Recht 
gefürchteten)  starken  Blutentziehungen  überflüssig  macht 

Bei  Fortdauer  hyperämischer  Erscheinungen  ist  die  graue  Quecksilber- 
salbe ein  willkommenes  Unterstützungsmittel,  in  den  Hals  oder  in  die 
Schenkel  eingerieben. 

Innerlich  verordnet  man  Ableitungen  auf  den  Darmkanal:  salinische 
Abführmittel ;  bei  Kindern  am  liebsten  Calomel  (ohne  oder  mit  Jalape),  und 
wird  dies  erbrochen,  wie  es  häufig  der  Fall,  sucht  man  durch  die  bekann- 
ten gelind  reizenden  Klystire  den  Zweck  der  Ableitung  zu  realisiren. 


Wenn  diese  Behandlung  frühzeitig  eingeleitet  und  sorgsam  und  zweck- 
mässig gehandhabt  wird,  so  gelingt  die  Bekämpfung  des  Uebels  in  der 
Regel.  Die  Protrahirung  desselben  hängt  wenigstens  in  vielen  Fällen  von 
der  anfänglich  fahrlässigen  und  unachtsamen  Behandlung  ab.  Freilich  kann 
sie  unter  ungünstigen  Verhältnissen  auch  ohne  diesen  Fehler  abseiten  des 
ärztlichen  Beistandes  erfolgen.  Wenn  dies  geschieht,  ist  die  Prognose  alle- 
mal eine  roehr-'weniger  ungünstige. 

Das  Mittel,  auf  welches  man,  weil  es  ohne  directe  Schwächung  stark 
antiphlogistisch  wirkt,  mit  grösstem  Recht  unter  diesen  misslichen  Verhält- 
nissen ein  vorzügliches  Vertrauen  setzen  darf,  ist  die  Kälte,  namentlich  in 
der  Form  der  Begiessungen  mit  kaltem  Wasser.    Weit  weniger  leisten  die 
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um  diese  Zeit  (nie  früher!)  zu  verwendenden  Hautableitungen,  Testatore 
im  Nacken,  auf  den  geschorenen  Kopf,  Senfteige  an  den  Extremitäten, 
reizende  Hand-  und  Fussbäder.  In  bedrohlichen  Fällen  kann  man  oft  noch 
retten,  durch  gleichzeitige  Verwendung  dieser  und  kaller  Begiessuogen. 

Die  Mittel,  weiche  in  dieser  Periode  der  Krankheit  zum  innerlichen 
Gebrauch  empfohlen  worden  sind,  wie  der  Merkur,  der  Brechweinsteki '), 
der  Salpeter,  die  Digitalis,  das  Jod2)  etc.,  leisten  wenig  oder  nichts.  Am 
meisten  nützt  vielleicht  noch  Quecksilber  äusserten,  in  Form  der  grauen 
Salbe  *).  Während  dieses  ganzen  Zeitraums  ist  übrigens  vorzusehen,  dass 
keine  Leibesverstopfung  stattfinde. 


Bei  zunehmender  Verschlechterung  des  Zustandes  greifen  Manche  zu 
Reizmitteln.  (Moschus.)  Ein  vergebliches  Bemühen,  dann. noch  reizen  zu 
wollen I  Gelingt  es  auch,  das  Leben  noch  einige  Stunden  oder  einige  Tage 
läng  hinzuhalten,  so  ist  es  sehr  die  Frage,  ob  hier  nicht  die  ärztliche 
Humanität,  die  Sorge  für  eine  baldige,  weil  nicht  mehr  abzuwendende  Auf- 
lösung ein  Anderes  verlangt.     

Nimmt  die  Krankheit  eine  günstige  Wendung,  so  erfordert  auch  noch 
die  Zeit  der  Wiedererstattung  langehin  grosse  Sorgfalt.  Namentlich  ist  et, 
während  man  alle  directen  Reize  vom  Gehirn  abzuhalten  sucht,  von  Wich- 
tigkeit, noch  während  längerer  Zeit  Ableitungsmitlei  (Vesicatore,  in  Fällen 
Haarseile)  fortwirken  zu  lassen  und  für  möglichst  regelmässige  Function  des 
Darmkanals  zu  sorgen.  

Die  deuleropalhischen  (nicht  tuberkulösen)  Meningilen  erbeischen  ein 
ähnliches  Verfahren:  Bekämpfung  der  zeitweisen  Hyperämien,  unter  Berück- 
sichtigung der  jeweilen  zu  Grunde  liegenden  Prozesse. 


HL   (HirntuberkeL     Tuberkulöse  Entzündung,  der  GehirnumhtUlungwL 

Meningitis  tubercuiosa.) 

Hydrocephalus  acutus. 

Hydrocephaloid  der  Kinder:  Marshall  Hall. 

lieber  die  Behandlung  der  Hirntuberkel  und  der  tuberkulösen  Meningitis 
ist  Bd.  I.  S.  89  bis  93  nachzusehen.  Einige  nachträgliche  Bemerkungen 
mögen  hier  noch  ihren  Platz  finden.  Dieselben  beziehen  sich  theils  auf  das 
sogenannte  Hydrocephaloid  der  Kinder,  theils  auf  den  als  Hydrocephalus 
acutus  bekannten  Zustand. 


1)  Duke. 

2)  Copman  in  Prov.  Journ.  1843. 

3)  Golfin  in  Clin,  de  Mootp.  1847.  Avril. 
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Die  hydrocephaloide  Erkrankung  der  Kinder  charakterisirt  sich 
nach  Marshall  Hall  durch  die  Combination  von  Gehirnanämie  und  Katarrh 
des  Magens  und  Darmkanals  bei  gleichzeitigem  Ergriffensein  des  Allgemein- 
befindens und  wird  insonderheit  bei  Kindern  beobachtet,  die  mehr- weniger 
vernachlässigt  worden  und  in  der  Ernährung  zurückgeblieben  sind.  Diesen 
Krankheitszustand  in  spezielle  Beziehung  zu  dem  Hydrocephalusprozess  zu 
bringen  und  ihn  als  eine  eigene  Species  desselben  hinzustellen,  erscheint 
nicht  gerechtfertigt.  Die  ganze  Krankheit  besteht  eben,  wenn  ich  so  sagen 
mag,  in  der  gesammten  somalischen  Vernachlässigung  und  besonders  der 
qualitativ  und  quantitativ  fehlerhalten  Ernährung  solcher  Kleinen  indem  in 
Fällen  ausserdem  noch  scrophulöse  Disposition  zu  Grunde  liegt.  In  Folge 
der  fehlerhallen  Ernährung  entstehen  zunächst  Katarrhe  des  Magens  und 
Darms,  dadurch  wird  die  Hämatogenese  beeinträchtigt  (die  eine  fernere  Be- 
einträchtigung in  der  mangelnden  Kultur  des  Hautorgans  findet),  so  entsteht 
Anämie  und  alsbald  ein  Allgemeinleiden  mit  dem  Charakter  der  Zehrung, 
ein  Krankheitsbild,  in  welchem  das  Gehirnleiden  nur  ein  (und  ein  leicht  auf 
seinen  Ursprung  zurück  zu  verfolgendes)  Glied  bildet. 

Diesem  gemäss  besteht  die  Behandlung  einfach  in  einem  (diätetisch- 
hygienisch  und  durch  passende  pharmazeutische  Tonica  unterstützten)  robo- 
rirenden  Verfahren  (wie  solches  im  Ganzen  auch  von  Marihall  Hall  be- 
folgt wird).  •  

Der  Hydrocepbalu8  acutus 

ist  unter  allen  Umständen  eine  Erscheinung  deuteropathischen  Ursprungs,  am 
häufigsten  vorkommend  auf  scrophulösem  und  tuberkulösem  Boden,  und 
zwar  hier  bald  in  der  Art,  dass  der  Wasserguss  den  unmittelbaren  Ausgang 
einer  idiopathischen  acuten  Affeclion  der  Meningen  (Meningitis  tuberculosa) 
bildet,  oder  die  Folge  von  Hirnhyperämien  ist,  die  aus  Anlass  anderer 
Krankheiten  (wie  insonderheit  der  acuten  Exantheme  etc.)  entstehen.  Unter 
allen  Fällen  am  häufigsten  hat  man  z.  B.  nach  Scharlach  eine  acute  Effusion 
in  die  Hirnventrikel,  wenn  die  exanthematisch  erkrankten  Individuen  scro- 
pfauiöser  (oder  tuberkulöser)  Disposition  sind,  ebenso  wie  im  Vergleich  zu 
sonst  gesunden  am  leichtesten  bei  scrophulös  (oder  tuberkulös)  disponirten 
Kindern  nach  Schlag  oder  Fall  auf  den  Kopf  eine  acute  Serumergiessung  folgt. 
Mit  dieser  Ansicht  von  der  stets  deuteropathischen  Natur  des  Hydro- 
cephalus  acutus  oder  der  Identität  des  Wasserergusses  in  die  Hirnhöhlen 
mit  dergleichen  Ergüssen  in  andere  Körpercavitäten  der  genetischen  Wesen- 
heil nach  scheint  es  nicht  zu  harmoniren,  dass  manche  andere  Schriftsteller 
einen  primitiven  Hydrops  ventriculorum  oder  einen  Hydrocephalus  acutus 
im  engsten  Sinn  annehmen.  Aber  auch  für  den  Fall,  dass  diese  Annahme 
wirklich  zu  Recht  bestehe  und  positiven  Werlh  habe,  lässt  sich  der  schein- 
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bare  Widerspruch  leicht  erklären,  wenn  man  die  (übrigen«  nur  ab  die 
selteneren  Vorkommnisse  geschilderten)  Fälle  dieser  Art  insonderheit  auf  die 
Dielt  sehe  Ansicht  bezieht,  wonach  der  primitive  Hydrocephahis  aeuüts  in 
Folge  einer  eigentümlichen,  häufig  mit  Hypertrophie  des  gesaromten  Lymph- 
drüsensystems verbundenen  Säflekrasis  auftritt.  Diese  Ansicht  beruht  auf 
positiven  Beobachtungen  und  verdient  die  volle  Beherzigung  der  Praktiker, 
insofern  sie  zu  einer  überaus  glückliche  Erfolge  versprechenden  Prophylaxe 
den  Weg  eröffnet  Es  ist  die  unter  dem  Bilde  dieser  deteriorirten  Krasis 
sich  darfuhrende  Erkrankung  eine  Anbehörige  der  grossen  scrophulöseo 
Krankheitsfamilie,  nicht  zwar  prägnant  gekennzeichnet  durch  die  gewöhnlichen 
topischen  Merkmale  der  Scrophulose,  wohl  aber  hinlänglich  durch  den  Ge- 
sammtausdruck  und  die  ungewöhnliche  Afficirung  des  Lymphsystems  charak- 
terisirU  Unter  solchen  Verhältnissen  der  Constitution  ist  allemal  besondere 
Neigung  zu  Effusionen  vorhanden,  und  bedarf  es  oft  nur  geringfügiger  Ur- 
sachen, um  z.  B.  die  in  Rede  stehende  Krankheit  hervorzurufen.  Will  man 
sie  ab  solche  primitiv  nennen,  so  mag  das  geschehen,  doch  ist  nicht  m 
vergessen,  dass  sie  re  vera  nur  ein  gelegentlich  herbeigeführter,  für  den 
Augenblick  spezieller  Ausdruck  des  ursprünglich  vorhandenen  Grundübels, 
der  constitutionellen  Alteration  der  Blut-  und  Säflekrasis  ist.  Leicht  kann 
man  in  diesem  Belange  sich  durch  das  scheinbar  lebensfrische  Aussehen  der 
Kinder  täuschen  lassen.  Sie  sind  oll  weniger  mager  als  verhäUnissmässjg 
beleibt,  die  Formen  sind  nicht  selten  wohl  abgerundet,  die  Wangen  gerölhet; 
aber  dabei  ist  die  Haut  weiss  und  gewissermaassen  durchsichtig,  das  Fleisch 
nicht  fest,  sondern  lose*  und  weich  anzufühlen,  und  einige  Tage  eines  Un- 
wohlseins können  genügen,  um  die  Kleinen  in  unerwartet  hohem  Grade 
collabiren  zu  lassen.  Die  Schwäche  der  organischen  Triebkraft  kann  sich 
auf  diese  Weise  unter  einem  Schein  körperlicher  Stärke  verbergen,  und 
doch  gibt  es  zur  Charaklerisirung  solcher  Kinder  keine  passendere  Bezeichnung 
als  die,  welche  der  Volksmund  gebraucht,  indem  er  dieselben  „Angstkinder" 
nennt.  Man  sollte  meinen,  es  wäre  mit  ihnen  allerwege  sehr  wohl  bestellt; 
daher  die  Beängstigung  der  Angehörigen,  wenn  sie  oft  wider  alles  Erwarten 
so  plötzlich  erkranken  und  so  heftig  von  der  Krankheit  ergriffen  werden. 


Die  Behandlung  des  acuten  Serumergusses  in  die  Ventrikel  anlangend, 
fühlt  man  sich  versucht  mit  Alf.  Vogel  *)  zu  bekennen,  dass  es  bei  einem 
wirklichen  Hydrocephalus  acutus  gleichgültig  sei,  ob  man  kalte  oder  warme1) 


1)  Med.  chir.  Monatshefte  von  Friedrich  und  Vogel.  1858.    Maiheft.  S.  470. 

2)  Höre  (in  Wittenberg)  berichtet  nämlich  einen  Fall  von  acutem  Hydrocephi. 
lus  (?),  wo  der  Kranke  (ein  zahnender  Knabe)  mit  warmem  statt  mit  kaltem 
Wasser  begossen  wurde  uod  die  günstigste  Wirkung  wie  der  Blitz  rasch 
treten  sein  soll.    (Pr.  med.  Vereinsztg.  1827.  No.  51.) 
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Begiesmogen  roaebe,  da  beide  für  den  Patienten  ohne  nachhaltigen  Nutzen, 
für  die  Pflegenden  aber  eine  grosse  Last  sind,  uqd  weiter  kann  man  Aejin- 
Ucbee  von  den  übrigen  Mitteln  behaupten.  Ist  es  einmal  bis  zur  Wasserer- 
giessung  gekommen,  obne  dass  die  Behandlung  in  den  vorangehenden  Perio- 
den von  Erfolg  war,  so  sind  wir  in  einer  grossen  Zahl  der  Fälle  auf  nicht 
Bd  mehr  als  Zusahen  verwiesen.  Dies  gilt  namentlich  in  Beziehung  auf 
Kranke  mit  der  eben  vorher  erwähnten  Constitution. 

Käme  es  überhaupt  nur  auf  ein  sehr  kräftiges  Incitans  für  das  Nerven- 
system an,  wie  etwa  in  Fällen  von  tiefster  Gehirndepression,  so  wurde  man 
es  leicht  begreiflich  finden,  dass  durch  den  starken  Reiz  (sehr!)  warmer 
Begiessungen  ein  günstiger  Umschwung  veranlasst  werden  könnte.  Aber  die 
Kälte  scheint  doch  in  dieser  Reizeigenschafll  insofern  vorteilhafter  zu  wirken, 
dass  sie  gleichzeitig  (wenigstens  temporär)  anticongestiv  einwirkt  und  von 
den  Kopf-  und  oberen  Körperbahnen  das  Blut  zurückweist,  was  noch  be- 
sonders durch  isochronische  Anwendung  der  Wärme  auf  die  unteren  Ex- 
tremitäten unterstützt  werden  kann. 

Im  Allgemeinen  lässt  sich  über  die  Art  der  Behandlung  nur  bemerken, 
dass  sie  sich  symptomatisch  halten,  und  bald  mehr  der  Antiphlogose  sich 
nähern,  bald  mehr  die  Ableitung  auf  den  Darm,  die  Haut  oder  die  Mieren 
berücksichtigen  muss.  

Der  Hydrocephalus  chronicus 

kann  angeboren  sein  oder  erworben  werden,  in  letzterem  Fall  durchschnitt- 
lich unter  starker  Begünstigung  absehen  der  Scropheldiathese.  In  beiden 
Fällen  hat  die  Behandlung  eine  äusserst  schwierige  Aufgabe  zu  lösen,  und 
in  zahlreichen  Fällen  ist  sie  durchaus  vergeblich,  wenn  nicht  die  Natur  selbst 
beihilft  und  in  der  Organisation  einen  günstigen  Umschwung  einleitet 

Bei  angeborenem  Wasserkopf  ist  ein  zweckmässig  (roborirendes)  diäte- 
tisch-hygienisches Verhalten  das  erste  und  unerlässlichste  Erforderniss.  Na- 
mentlich ist  die  Kultur  der  Haut  (durch  Waschungen  und  Bäder)  zu  em- 
pfehlen. Demnächst  sorge  man  für  regelmässige  Darmfunction.  Zeitweise 
Calomel  mit  oder  ohne  Jalape  als  Ableitung  auf  den  Darmkanal.  Innerlich 
kann  man  ausserdem  Jod  und  Jodkalium  (auch  Calomel  oder  Jodquecksilber) 
kurroässig  versuchen,  und  äusserlich  zugleich  Einreibungen  mit  Ungt.  jodat 
oder  Bepinselungen  mit  der  Jodtinktur  oder  Einreibungen  der  grauen  Queck- 
silbersalbe. 

Ableitungen  auf  Haut  und  Nieren  nützen  in  der  Regel  nicht  viel,  und 
können  die  Diuretica  sogar  leicht  schaden,  wenn  sie  nicht  mit  Umsicht  ver- 
wendet werden. 

Bessere  Dienste  leisten  die  äusserlichen  Dejivantien,  besonders  in  Ver- 
bindung mit  roborirender  Ernährung,,  soweit  ausfuhrbar,  und  hygienischer 
Haltung  der  Kinder. 
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Bei  noch  sehr  jungen  Kindern  sind  die  stärkeren  AUettongsmäte) 
anwendbar,  hier  begnügt  man  sieb  mit  der  öfter  wiederholten,  aber  jedes- 
mal nur  kun  währenden  Application  von  Senfteigen  an  Waden  and  Fim- 
sohlen  oder  in  den  Nacken.  Ich  find  bisweilen  auch  einfache  warme  Um- 
schläge aber  den  Unterleib  nützlich.  Oder  man  legt  kleine  Teskatore  in 
die  Gegend  des  Scheitels,  doch  darf  zur  Zeit  keine  Irritation  vorhanden 
sein.  Sind  die  Kinder  älter,  haben  sie  das  3.,  4.  Lebensjahr  überschritten, 
können  auch  Einreibungen  der  Brechweinsteinsalbe  und  Auflegen  des  Seidel- 
bastes, und  bei  noch  älteren  Haarseile  versucht  werden. 


Die  vorgeschlagenen  chirurgischen  Hülfen  (Compression ')  und  Func- 
tion*)) sind  mehr- weniger  zweifelhaften  Werthes,  und  hat  man  offenbar 
mehr  Rationelles  in  sie  hineingelegt,  als  sie  selbst  enthalten. 

Die  Compression  kann  man  (nach  Barnard)  durch  Bandaghren  des 
Kopfes,  oder  (nach  Trousseau)  durch  Umlegen  von  Heftpflasterstreifen  (nicht 
so  gut  mittels  einer  ledernen  Haube)  ausführen.  Mit  dem  Druck  von  an- 
fänglich höchst  gelinder  Stärke  darf  nur  ganz  langsam  steigend  fortgefahren 
werden.  Immer  erfordert  die  Anwendung  der  Compression  sehr  lange  Zeit, 
um  im  glücklichen  Falle  eine  Verkleinerung  des  Kopfumfanges  und  so  viel- 
leicht einen  langsameren  Verlauf  der  Krankheit  herbeizuführen.  Grosse  Vor- 
sicht ist  vonnöthen,  um  nicht,  bedingt  durch  den  inneren  Gegendruck,  in- 
stantan  lebensgefährliche  Zufälle  hervorzurufen. 

Die  Punction,  schon  von  Hippokrates  und  Celsius,  von  Monro,  Lecat 
und  A.  Cooper,  dann  von  Dupuytren  und  ßreschet,  Schöpf-Merei,  Chas- 
saignac  u.  a.  vorgeschlagen  und  zum  Theil  auch  ausgeführt,  hat  im  Ganzen 
so  wenig  einladende  Resultate  gegeben,  dass  z.  B.  Bouchut  (Op.  ciL  S.  257) 
meint,  es  wäre  vielleicht  besser,  sie  ganz  aus  der  Praxis  zu  verbannen.  Da- 
gegen will  Schöpf-Merei  von  7  Kranken  2  durch  die  Operation  durchge- 
bracht haben. 

Chassaignac  (Indic.  et  contreind.  doper  dans  fhydrocephalie  chronique, 
Gaz.  des  Höp.  1851.  Mars.)  stellt  für  die  Anwendung  derselben  folgende 
indicatorische  Momente  auf: 

1.  Man  hat  die  mittlere  Lebensdauer  solcher  Kranken  als  Hauptgrund- 
lage der  Indicationen  genau  zu  berücksichtigen. 

2.  Die  Krankheit  muss  im  Fortschreiten  begriffen  sein. 

3.  Es  dürfen  keine  tiefgreifenden  Functionsstörungen  (Hemi-  und  Para- 


1)  Cas.  of  ebron.  Hydroc.  1839.  (Barnari  in  Bath.) 

Journ.  de  Med.  1843.  Avrü. 
2)  Med.  Gazette.    1842.  Apr. 

Bull.  gen.  de  Therapeuüque.  V.  XXIII.  p.  190  (Durand  >Fardd). 

Oest.  med.  Jahrb.  Bd.  XXII,  S.  27.    (Schöpf- Merei.) 
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pfegie  elc.)  zugegen  aein,  weil  bei  ihrer  Gegenwart  auf  angeborene  Bil- 
doügsfohler  oder  auf  eine  hoffnungslose  Aflecüon  der  Nervencentren  zu 
sehlieaeen  ist 

4.  Mao  achte  auf  den  Grad  der  Patienz,  womit  der  Organismus  die 
resp.  Wasserschwellung  erträgt. 

Heidborn  hält  es  (nach  Analogie  eines  Falles  mit  spontan  eingetretener 
stecknadelkopfgrosser  Eröffnung  am  äusseren  Augenlidwinkel  und  demnächst 
erfolgter  Heilung)  für  wichtig,  dass  bei  der  Operation  das  langsame  Ab- 
fliessen  des  Wassers  berücksichtigt  werde.  In  dem  von  ihm  beobachteten 
Fall  währte  die  Entleerung  3  Tage  und  3  Nächte,  worauf  die  Öeflhung  sich 
spontan  schloss  und  Genesung  eintrat.  In  Fällen,  wo  die  Flüssigkeit  rasch 
entleert  wurde,  war  der  Erfolg  meistens  ungünstig. 

Die  zum  Einstieb  geeignetste  Stelle  ist  nach  West  an  der  Kronennaht, 
1 — 1%  Zoll  von  der  vorderen  Fontanelle  entfernt.  (Op.  c.  S.  83.)  Sind 
die  Nähte  schon  geschlossen  und  die  Kopfknochen  verwachsen,  so  wähle 
man  lieber  die  kleine  Fontanelle. 

Der  Einstich  wird  mit  einem  feinen  Troakar  gemacht,  und  kann  man 
füglich  Beidborn's  Ralh  befolgen,,  indem  man  nur  einige  Unzen  Flüssigkeil 
abfliessen  lässt 

Während  und  nach  der  Operation  wendet  man  einen  gelinden  und 
glekhmässigen  Druck  an. 

Die  Behandlung  des  erworbenen  chronischen  Hydrocephalus  ist  die- 
selbe, wie  die  eben  erörterte;  hat  aber  öfter  einige  Aussicht  auf  Erfolg 
mehr,  wenn  nämlich  die  Krankheit  erst  in  einem  vorgerückteren  Lebensjahr, 
z.  B.  im  fünften,  zehnten,  zum  Ausbruch  kommt.  Der  Organismus  pflegt 
dann  im  Ganzen  bereits  widerstandsfähiger  zu  sein,  und  man  darf  einzelne 
werthvolle  Mittel,  wie  insonderheit  Ableitungen,  mit  grösserer  Dreistigkeit 
verwenden. 


Neuerdings*)  hat  man  im  Allgemeinen  wenig  passend 

Hydrocephalus  meningeus 

den  Zustand  genannt,  der  auf  Umbildung  eines  blutigen  Ergusses  im  Sack 
der  Spinnwebenhaut  beruht,  ohne  dass  eine  Hirnhydropsie  dabei  im  Spiele 
ist  Legendre  empfiehlt  dagegen  die  Punction.  Der  Einstich  soll  an  der 
▼ordern  Fontanelle  etwas  nach  aussen  von  der  Mittellinie  gemacht  werden, 
6—8  Millimeter  tief. 


*)  Lependre:  Rech.  s.  quelq.  malad,  de  l'enfance.  Paris  1846. 
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Zur  Sicherstelhmg  cter  Diagnose  dieses  Zustaades  scheint  « 
durchaus  erforderlich  zu  sein,  dass  der  Operateur  im  Torwege  den  Kranke» 
beobachtet  und  von  voraufgegangenen  Erscheinungen  einer  MenmgenMölung 
Kenntniss  gewonnen  habe., 


Auch  bei  Erwachsenen  (besonders  in  den  vorgerückten  Lebens- 
jahren: Hydrocephalus  senilis)  kommen  nicht  selten  Serumeflbsionen  in 
die  Ventrikel  oder  als  Oedeme  vor.  Sie  markiren  sich  oft  während  des 
Lebens  so  wenig,  dass  man  sie  erst  auf  dem  Seclionstisch  entdeckt  oder 
wenigstens  dann  erst  die  zweifelhaft  gewesene  Diagnose  aufgeklärt  wird. 

Kommen  (diagnosticirbare)  Zustände  dieser  Art  bei  Greisen  vor,  so 
sind  sie  kaum  noch  Gegenstand  einer  Behandlung.  (Gelindes  symptomati- 
sches Verfahren.)  In  Gesellschaft  von  Anämie  und  Hydrämie  auftretend, 
bei  sehr  heruntergekommenen,  durch  andere  Krankheiten  erschöpften  Indi- 
viduen erheischen  sie  weniger  selbst,  als  der  Gesammtzustand,  unter  dessen 
Einfluss  sie  erschienen,  eine  Behandlung. 

Man  wurde  sehr  verkehrt  handeln,  wenn  man  unter  diesen  Verhält- 
nissen ein  entziehendes,  schwächendes  Verfahren  einschlüge;  vielmehr  moss 
man  vor  allem  ein  angemessenes  Roboriren  ip  Auge  behalten:  diätetisch- 
hygienisch,  und  medizinisch  unterstützt.  Nur  unter  dieser  Voraussetzung, 
dass  man  sich  bemühe,  die  Constitution  zu  heben  und  zu  kräftigen,  darf 
man  einiges  Vertrauen  auf  die  zur  Beseitigung  der  hydrocephalischen  Affec- 
tion  anzuwendenden  Mittel  setzen.  Es  sind  diese  im  Ganzen  die  gegen 
Serumergüsse  überhaupt  gebräuchlichen,  doch  verdienen  als  die  zuverlässig- 
sten starke  Ableitungen  (durch  Haarseile  im  Nacken,!  besonders  hervor- 
gehoben zu  werden. 
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Zweiter  Abschnitt 

CoDgestiv-hyper&mische  und  entzündliche  Zustände  des  Rücken- 
marks und  seiner  Umhüllungen. 

I.    Myelitis  et  Meningitis  spinalis  acuta. 
(Spinitis.    Perirayelitis.    Rhachialgitis  etc.) 

Die  Summe  der  Behandlung  beruht  auf  Anordnung  strengster  Ruhe 
und  zweckmässiger  Verwendung  der  Antiphlogose:  Blutentziehungen, 
Quecksilber,  Darmableitungen,  worauf  später  die  stärkeren  und  stärk- 
sten Gegenreize  folgen.    Als  Symptomaticum  dient  der  Hohnsaft. 

Allgemein  pflegen  starke,  wiederholte  Aderlässe  mit  nachfolgender 
Application  von  Blutegeln  (oder  Schröpfköpfen)  an  die  der  afßcirten 
Markstelle  entsprechende  Rückgratspartie  empfohlen  zu  werden.  Bei  robusten 
Individuen  mögen  wiederholte  Aderlässe  gestattet  sein,  bei  schwächlichen 
sind  sie  es  nicht.  Ueberhaupt  scheint  es  zweckentsprechender  zu  sein,  nach 
der  etwaigen  ersten  Venäsection  sofort,  ohne  zu  einer  zweiten  zuschreiten, 
in  verhältnissmässig  ergibiger  Menge,  die  örtlichen  Blutentziehungen  anzu- 
wenden: Blutegel  an  die  leidende  Partie,  Schröpfköpfe  in  die  Kreuzgegend 
und  wiederum  Blutegel  an  den  After/  Diese  Blutentziehungen  werden  fort- 
gesetzt, so  lange  Zeichen  von  Reizung  (Schmerz  und  tetanische  An- 
fälle) sich  bemerkbar  machen. 

Wenn  die  Schmerzen  und  tetanischen  Erscheinungen  einen  hohen  Grad 
erreichen  oder  sehr  anhaltend  sind,  ist  es  zweckmässig,  mit  dem  innerlich 
zu  verabreichenden  Quecksilber  (Calomel)  den  Mohnsaft  zu  verbinden, 
und  zwar  nicht  allein,  wie  Schönlein  und  einzelne  Franzosen  wollten,  wenn 
die  Antiphlogose  ohne  Resultate  zu  bleiben  scheint,  sondern  auch  schon 
während  ihrer  Anwendung,  zwischendurch. 

Zur  Unterstützung  der  vorigen  Mittel  lässt  man  ferner  ergibige  Ein- 
reibungen der  grauen  Quecksilbersalbe  in  den  Rucken  zu  beiden  Seiten  der 
Wirbelsäule  machen. 

Man  empfiehlt  auch  lauwarme  Bäder*).  Es  möchte  indess  sehr  unzweck- 
mäaag  sein,   dieselben  schon  während  einer  frühen  Periode  der  Krankheit 


*)  Niese  (Cf.  Schmidt9*  Jhrb.  XXI.  S.  44)  will  bei  einer  acuten  Myelomeningitis 
nach  Unterdrückung  eines  acuten  Exanthems  (?)  kalte  Begiesaungen  wohlthätig 
gefunden  haben.  —  Wenn  nur  immer  richtig  diagnosticirt  würde  J  —  Vrgl.  ührigeis 
QUtoier,  Traue*  d.  mal.  p.  1.  mobile  epin.  Paris.  1837. 
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anzuordnen,  weil  die  nolhwendig  damit  verbundene  Bewegung  des  Kranken 
direct  schaden  muss.  Erspriessliche  Erleichterungsmittel  sind  sie  dagegen 
zur  Zeit  der  abnehmenden  Krankheit,  wo  eine  von  Bewegung  zu  befürch- 
tende Reizsteigerung  nach  Wahrscheinlichkeit  nicht  mehr  darauf  erfolgen 
wird. 

Besondere  Rücksicht  verdienen  der  Darmkanal  (salinische  Abführmittel 
und  Lavements)  und  die  Blase,  welche  letztere  wenigstens  alle  12  Stunden 
künstlich  zu  entleeren  ist 

Für  Anwendung  der  Gegenreize  ist  es  Zeit,  wenn  die  Krankheit  nach 
Ablauf  der  acuten  Periode  in's  Chronische  überzutreten  droht,  wenn  also 
insonderheit  Lähmungserscheinungen  zurückbleiben.     (Vergl.  das  Folgende.) 


H    Myelitis  et  Meningitis  spinalis  chronica*). 

So  lange  Zeichen  von  Hyperämie  und  eben  nur  diese  bestehen,  ist  voo 
der  entsprechend  antiphlogistischen  Behandlung  mit  nachfolgender  Anwendung 


*)  Der  Gleicbmässigkeit  wegen  will  ich  hier,  wie  oben  bei  den  hyperömisch- 
entzündlichen  Uirnaffectionen,  einige  Bemerkungen  über  Flüssigkeitsansammlungen 
innerhalb  der  Rückenmarksumhüllungen  einschalten. 

Die  angeborene  Rückgrathswassersucht  (Hydrorrbachis  conge- 
nita, dehiscens,  angeborene  Rückgrathsspalte,  Spina  bifida)  ist 
wegen  der  begleitenden  Zustände  (fehlerhafter  Wirbel bilduog,  primärer  oder  secuo- 
därer  Anomalien  der  Medulla  elc.)  im  Allgemeinen  therapeutisch  wie  namentlich 
chirurgisch  ein  Noli  me  tangere.  Die  daran  leidenden  Kinder  geben  in  der  Regel 
schon  wahrend  der  ersten  Lebensperioden  zu  Grunde.  Die  Hauptsache  in  Betreff 
der  Rückgrathsgeschwulst  ist ,  dass  man  sie  vor  jedweden  Schädlichkeilen  mög- 
lichst zu  schützen  suche.  Alles,  was  die  Haut  irritiren  und  demnächst  excoriirea 
kann,  muss  sorgfältig  abgehalten  werden.  Neben  steter  Reinlichhaltung  zeigen 
sich  in  diesem  Belange  öftere  Waschungen  mit  adstringirenden  Flüssigkeiten  nütz- 
lich. Im  übrigen  beschränke  man  sich  auf  allgemeine  Hygiene.  Nur  bei  geringem 
Umfange  der  Anschwellung  und  Abwesenheit  aller  Zeichen,  aus  denen  man  auf  ein 
tieferes  Ergriffensein  schliessen  müsste,  kann  überhaupt  an  eine  die  Heilung  för- 
pernde  Behandlung  gedacht  werden. 

Die  verschiedentlich  versuchten  chirurgischen  HeHencheiresen  haben  fast 
immer  einen  ungünstigen  Erfolg  gehabt.  Zur  Ausführung  kamen  die  Compret- 
sion,  die  Punction,  die  Ligatur  {Forest)  und  die  Exstirpation  des  Sacket 
(Sherwood). 

Die  behutsam  vorgenommene  methodische  Compression  ist  in  einzelnen 
Fällen  mit  Glück  angewendet  worden.  Obgleich  sie  günstigen  Falles  nur  höchst 
langsam  wirkt,  so  ist  sie  doch  andererseits  diejenige  Operation«  die  den  verhält- 
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starker  Ableitungen  (Fontanellen  etc.)  etwas  zu  erwarten.  Bei  zunehmender 
Eisudation  und  Eintritt  organischer  Veränderungen  am  Ruckenmark  mit  den 
bekannten  Lähmungserscheinungen  im  Gefolge  tritt  die  ziemlich  hoffnungs- 
lose Behandlung  der  sogenannten  Tabes  dorsalis  ein,  auf  deren  Erör- 
terung ich  des  weiteren  verweise,  um  Wiederholungen  zu  vermeiden. 


Dritter  Abschnitt 


CongesliT-hyper&mische  and  entzündliche  Zustande  im  Bereich 
einzelner  Nervenbahnen. 

Neuritis.     Nervenentzündung. 

Wo  bei  Hyperämien  und  Entzündungen  einzelner  Organe  der  Schmerz 
einen  unerwartet  intensiven  Grad, erreicht,  wie  z.  B.  der  Inlercostalschmerz 
bei  Pleuritis  (Beau),  darf  vermuthet  werden,  dass  benachbarte  Nerven  mit 
unter   den   Zustand   von   Hyperämie   oder  Entzündung  versetzt  sind.    Die 


Dissmässig  geringsten  Grad -von  Gefahf  involvirt.  Ihr  zunächst  an  Häufigkeit  der 
Anwendung  steht  die  Punction,  deren  man  sich,  wenn  der  einfache  Druck  ver- 
geblich versucht  worden,  bedient,  um  einen  Theil  der  Flüssigkeit  und  nach  und 
nach  mehr  bis  zur  völligen  Entfernung  derselben  zu  entleeren,  worauf  denn  zur 
Verhinderung  der  Wiederansammlung  vou  neuem  ein  gelind  wirkender  Druck- 
verband angelegt  wird.  Der  Rath,  mittelst  nachträglicher  Jodeinspritzungen 
eine  adhäsive  Entzündung  zu  veranlassen  {Chassaignoc ,  Labarie),  ist  ein  mehr- 
weniger gewagter.  Die  Ligatur  und  Ausrottung  des  Sackes  dürfte  nur  in  den 
wohl  seltneren  Fällen  zu  versuchen  sein ,  wenn  eine  Isolirung  desselben  vom 
Wirbelkanate  zu  vermuthen  ist,  worüber  man  durch  äusseren  Druck  auf  die  Ge- 
schwulst, der  in  diesem  Fall  keine  Rückenmarkserscheinnngen  hervorruft,  Auf- 
schluss  erhält.    (Vrgl.  über  das  Technische  die  chirurgischen  Werke.) 


Die  von  einigen  Schriftstellern  beschriebene  erworbene  Rückgralhs Wassersucht 
kann  ich  nicht  als  eigene  Krankheit  betrachten.  Man  fiudet  zwar  öfter  bei  Sec- 
tionen  solcher  Individuen,  die  an  Zehrkrankheiten  und  marastisch  verstorben  sind, 
bisweilen  auch  bei  sehr  Alten  eine  mehr- weniger  beträchtliche  Serumansammlung ; 
aber  es  scheint  doch  diese  immer  nur  als  etwas  Seeundares,  etwas  im  Gefolge 
irgend  welcher  anderer  Krankheitszustande  oder  des  höheren  Greisenalters  Auf- 
tretendes angesehen  werden  zu  müssen.  Sollte  sie  deshalb  im  Leben  diagnosticirt 
werden,  so  würde  die  Behandlung  immer  nur  die  der  zu  Grunde  liegenden  an- 
deren Krankheit  oder  der  allgemeinen  Schwäche  sein  können. 
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gegen  daa  primäre  Leiden  gerichtete  Behandlung  wird  dann  auch  der  Wer- 
voaalteration  abhelfen;  doch  ist  man  bisweilen  auch  nebenher  noch  so  einem 
symptomatischen  (schmerzstillenden)  Verfahren  genöthigt. 

Wirkliche  Entzündungen  der  Nerven  kommen  verhältnissmässig  sehen 
vor.  Aeussere  Verletzungen  und  plötzliche  starke  Einwirkung  der  Kälte  ver- 
anlassen sie  am  leichtesten. 

Die  Behandlung  besteht  in  nachdrücklicher  Anwendung  der  Antiphlogose. 
Es  wird  eine  hinreichende  Anzahl  Blutegel  (oder  Schröpfköpfe)  applicirt, 
nötigenfalls  wiederholt;  daneben  lässl  man  Einreibungen  des  UngL  Hydr. 
ein.  mit  Belladonnaextract  oder  Opium  machen  und  die  leidende 
Partie  warm  bähen  oder  kataplasmiren.  Eine  Hauptsache  ist  absolute  Im- 
mobilität des  afficirten  Theils.  Die  Diät  ist  antiphlogistisch.  Bei  grosser 
Empfindlichkeit  und  Aufregung  passl  innerlich  der  Hohnsaft,  namentlich  vor 
dem  Einschlafen,  (Pulv.  Dov.),  und  bei  vorhandener  Neigung  zu  Verstopfung 
werden  salinische  Abführmittel  verordnet. 

Jene  Form  von  Neuritis,  die  in  den  Nervenstümpfen  nach  Amputationen 
öfter  entsteht,  zeichnet  sich  häufig  durch  die  Hartnäckigkeit  des  nach- 
bleibenden neuralgischen  Schmerzes  aus,  auch  in  Fällen,  wo  die  Ursacht 
nicht  etwa  unmittelbarer  Druck  auf  das  Nervenende,  soudern  lediglich  chro- 
nische Irritation  in  Folge  eingetretener  Gewebsstörung  ist.  Man  hat  sich  in 
Fällen  dadurch  sogar  zu  nachträglicher  Nervenstumpf  -Excision  oder  noch- 
maliger Amputation  veranlasst  gesehen.  Zunächst  versuche  man  die  längere 
Zeit  anhallende  Wirkung  starker  Vesicatore  und  anderer  Ableitungsmittel, 
woneben  zugleich  Morphium  endermatisch  oder  Einreibungen  einer 
Vera  Irinsalbe  benutzt  werden  können« 


Broeite  Unterordnung. 

Die  Krankheiten  der  Nerven  mit  Veränderungen  in  ihrem 
biophysikalisehen  Sein. 

Nervenkrankheiten  im  engeren  Sinn. 

Prolegomena. 

Im  Hinblick  auf  die  fast  täglich  dringlicher  zur  Notwendigkeit  wer« 
dende  Revision  der  Therapie  der  Nervenkrankheiten  glaubte  ich  aus  den 
Hassen   des   vorhandenen    therapeutischen   Materials   im  wohlverstandenen 
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Interesse  der  Praktiker  mir  dasjenige  aufoehmen  zu  dürfen,  dem  eotweder 
die  neuere  Forschung  aef  dein  ueuropatbologtscben  Gebiet  bereits  eine  mehr- 
weniger rationelle  Begründung  verschafft  hat,  oder  dem  in  Ermangelung 
dieser  wenigstens  zuverlässige  Erfahrungen  zu  Grunde  liegen. 

Es  erschien  mir  eine  solche  Eklektik,  obgleich  sie  überhaupt  bei  Ab- 
fassung des  ganzen  Werkes  stets  die  zukommende  Berücksichtigung  fand, 
gerade  in  Hinsicht  auf  die  Therapie  der  Nervenkrankheiten  besonders  heil- 
lsam,  weil  dieselbe  wenigstens  in  den  weiteren  praktischen  Kreisen  noch 
immer  über  die  Dignitätsstufe  einer  bunten  Sammlung  von  Heilvorschriften 
nicht  hinausgekommen  ist,  die  noch  einem  grossen  Theil  nach  jener  Zeit 
angehören,  wo  „Lebenskraft",  „Dynamismus"  und  ähnliche  „Begriffe"  vager 
Art  alle  auf  Positivem  ruhende  Anschauung  vertraten. 


Die  allgemein  leitenden  und  hauptsächlichsten  Grundsätze  in 
der  Behandlung  der  Nervenkrankheiten. 

Die  Behandlung  der  Nervenkrankheiten  war  bis  in  die  neuere  Zeit 
insonderheit  deshalb  eine  sehr  ungenügende,  weil  man  durchschnittlich  der 
exceptiooellen  Stellung,  die  man  dem  resp.  System  im  Organischen  ange- 
wiesen hatte,  allzu  vorwiegende  Berücksichtigung  schenkte,  und  darüber  die 
physiologische  und  die  pathologisch -anatomische  Basis  fast  aus  den  Augen 
verlor.  Und  doch  ist  es  in  der  Regel  irgend  ein  organisches  System,  worin 
die  Nervenkrankheiten  wurzeln,  oder  sie  entstehen  unter  dem  Einfluss  con- 
stitutioneller  rascherer  oder  langsamerer  Depotencirung  des  Lebens.  Nur 
in  den  wenigsten  Fällen  erscheinen  sie  als  mehr  selbstständige  Uebel,  und 
dann  namentlich  an  der  Grenze  derjenigen  Störungen,  bei  welchen  nicht 
sowohl  die  motorische  oder  sensible,  als  die  speziell  psychische  Energie  des 
Systems  betheiligl  ist.  Die  grösste  Zahl  der  Nervenkrankheiten  ist  im  wirk- 
lichen Sinne  von  Körperkrankheiten  aufzufassen,  in  sehr  vielen  Fällen  sogar 
in  der  Art,  dass  die  Nervenkrankheit  schwindet,  wenn  die  eine  oder  andere 
je  gleichzeitig  vorhandene  somalische  Alteration  beseitigt  worden.  Sehr  deut- 
liche Belege  hiefür  bieten  u.  a.  jene  typischen  Neuralgien,  welche  Resultanten 
aus  dem  Intermittensprozess  sind.  Ferner  die  rheumatischen  Neuralgien  und 
Lähmungen,  oder  die  in  Folge  inveterirter  Syphilis  auftretenden.  Hier  spielt 
vorzugsweis  ein  constitutionelles  Element:  die  Blut-  und  Säftekrasis  eine 
ätiologische  Rolle. 

Etwa?  Aehnliches  beobachtet  man  bei  anderen  dyskrasischen  oder 
solchen  Zuständen ,  bei  welchen  zwar  keine  dyskrasische ,  aber  eine  in 
sonstiger  Hinsicht  alienirte  Säftemischung  obwaltet  So  beim  Typhusprozess, 
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bei  den  akuten  Exanthemen.  Eine  reiche  Quelle  für  die  Entstehung  von 
Nervenkrankheiten  bietet  die  Scrophulose,  sie  ist  namentäch  ergibig  fQr  Er- 
krankungen der  Nervencentralorgane.  Insonderheit  sind  aus  dieser  Quelle 
mancherlei  lähmungsartige  Zustände  abzuleiten,  unter  welchen  vielleicht  am 
häufigsten  theilweise  Exlremilätenläbmung,  Aulgehobensein  des  Gleichgewichts 
in  der  antagonistischen  Muskelwirkung  beobachtet  wird.  Hieher  gehören 
z.  B.  die  nicht  selten  vorkommenden  Exemplare  scrophulöser  Constitution, 
bei  welchen  sich  neben  Halblähmung  einer  oberen  und  einer  unteren  Ex- 
tremität Klumpfässe  vorfinden.  Bisweilen  sind  gleichzeitig  Bouphthalmos, 
erschwerte  Sprache,  selbst  psychische  Lassheit  vorhanden,  ohne 
dass  aus  bestimmten  Bildungsfehlern  prägnante  Gründe  für  derlei  Erschei- 
nungen herzunehmen  wären. 

Ich  hege  die  Ueberzeugung,  dass  überhaupt  bei  weitem  noch  nicht 
genug  der  Einfluss  seine  Würdigung  gefunden  hat,  den  die  aperte  und 
namentlich  die  verdeckte  Scrophulose  auf  Erzeugung  namentlich  vieler  Ner- 
venkrankheilen ausübt.  Man  muss  sich  nur  daran  gewöhnen,  mehr  allge- 
mein die  constitutione!^  Seite  dieser  Dyskrasie,  die  zum  Theil  ein  verstecktes 
Wirken  liebt,  in's  Auge  zu  fassen. 

Gewöhnlich  ist  von  Scrophulose  und  deren  Einfluss  auf  die  Oekonomie 
nur  insoweit  die  Rede,  als  ihre  aperteren  Symptome  und  namentlich  die 
örtlichen  zu  Tage  treten,  und  doch  ist  ihre  Tragweite  eine  ungleich  bedeu- 
tendere. Die  scropbulösen  Manifestationen  sind  zum  Theil  sogar  nur  Mo- 
mente von  untergeordneter  Bedeutung,  während  der  Schwerpunkt  des  resp. 
Prozesses  in  derjenigen  Einwirkung  zu  suchen  ist,  die  auf  die  ganze  Art 
und  Richtung  des  organischen  Bildungstriebes  dadurch  ausgeübt  wird. 


Hier  reihen  sich  mit  ähnlicher  Wirkung  alle  Zustände  jener  allge 
Schwächlichkeil  an,  die  als  Blutarm uth  in  verschiedenen  Graden  und  Formen 
aufgefassl  zu  werden  pflegen;  sei  es,  dass  sie  anererbt  sind  als  schwache 
Entwickelung  an  sich,  oder  erworben  in  Folge  verkehrter  Lebensweise  oder 
consumirender  Krankheiten.  Es  ist  bekannt  genug,  dass  die  sogenannten 
Schwächlichen  auch  die  sogenannten  Nervösen  zu  sein  pflegen. 

Ein  gesundes,  normal  lebenskräftiges  Blut  schliesst  die  Oekonomie  vor 
Ergriffenwerden  der  Nerven  ab;  ein  dünnflüssiges,  anomal  gemischtes,  nicht 
hinreichend  ernäbrungslähiges  und  in  der  Eigenschaft  eines  angemessenen 
Lebensreizes  zurückbleibendes  öffnet  allen  dem  Erkranken  des  Nervensetos 
günstigen  Einflüssen  Thür  und  Thor. 


785 

In  wie  enger  Beziehung  das  Nervensystem  20  der  jeweiligen  Constitu- 
tion des  Bluts  und  der  Sofie  steht,  lehren  auf  schlagende  Weise  die  vorhin 
erwähnten  typischen  Prozesse.  Der  fntermhtensboden  besitzt  in  Bezug  auf 
die  Entstehung  von  Nervenübeln  eine  auffallende  Fruchtbarkeit,  und  pflegen 
gerade  die  aus  ihm  aufkeimenden  vorzugsweis  hartnäckig  zu  sein.  Alle 
Behandlung  der  sogenannten  intermittirenden  Neuralgien,  mögen  sie  in 
anderer  oder  einer  der  Formen  des  Gesichtsschmerzes  auftreten,  ist  ver- 
geblich oder  fuhrt  nur  zu  halben  Erfolgen,  so  lange  das  Nervenübel  an  sich 
Gegenstand  der  Therapie  bleibt 

Zu  ganz  anderen,  oft  überraschenden  Resultaten  gelangt  man  dagegen, 
wenn  eine  angemessene  allgemeine  Cur,  die  insonderheit  gegen  die  häraa- 
lokrasiscben  und  organischen  Folgen  der  Intermitlensprozesse  gerichtet  ist, 
eingeschlagen  wird. 

Es  stehen  mir  in  diesem  Belange  hinsichtlich  beider  Geschlechter, 
namentlich  jedoch  des  weiblichen ,  aus  den  wohllebenden  Ständen  interessante 
Erfahrungen  zur  Seite.  Die  weichlich  bequeme,  sitzende  und  den  physio- 
logischen Bedingungen  des  Gesundseins  wenig  entsprechende  Lebensweise 
vieler  derartiger  Frauen  ist  die  vornehmste  Ursache,  weshalb  bei  ihnen 
öfter  als  bei  Männern  chronisch  pathologische  Körperzustände  andauernd 
Störungen  des  Nervenseins  unterhalten.  Individuen  dieser  Art  sind  gleich- 
sam Modelle  für  eine  Gausalbehandlung;  man  lernt  den  Werth  dieser  nicht 
besser  als  bei  ihnen  kenneu.  Bevor  ich  selbst  diesen  Werth  hinlänglich  zu 
würdigen  gelernt,  habe  ich  häufig  Gelegenheit  gehabt,  eine  nicht  gerecht- 
fertigte Unzulänglichkeit  der  Kunst  anzunehmen,  wenn  es  derselben  nicht 
gelingen  wollte,  mit  den  gewöhnlichen  Mitteln,  mit  Chinin  oder  Piperin,  mit 
Narkoticis  innerlich  und  äusserlich  und  mit  sonstigen  Hülfen  das  Nerven- 
übel zu  beseitigen.  In  der  That  ist  die  Kunst  in  einer  sehr  grossen  Zahl 
selbst  der  hartnäckigsten  Fälle  nicht  unzulänglich,  wenn  man  vor  allem  den 
Gesammtzustand  in's  Auge  fasst,  und  die  Umänderung  der  in  ihm  obwal- 
tenden Abnormität  zur  Grundlage  der  Behandlung  macht.  Ich  weiss  aus 
vielfacher  Erfahrung,  dass  dies  sehr  selten  geschieht  Gleich  als  führten 
die  Nerven  innerhalb  des  Organismus  ein  mehr- weniger  in  sich  abge- 
schlossenes und  unabhängiges  Leben,  werden  die  Krankheiten  derselben  von 
der  Mehrzahl  der  Praktiker  lediglich  mit  spezifischen  Mitteln,  mit  Nervi nis 
behandelt,  und  häufig  ist  gerade  dies  die  Ursache,  um  dieselben  äusserst 
inhärent  zu  machen;  denn  manche  der  gewöhnlich  verordneten  Stoffe  sind 
different  genug,  um  bei  längerem  Gebrauch  der  Oekonomie,  wenn  ich  so 
sagen  mag,  obendrein  eine  pharmazeutische  Niederlage  beizubringen. 

Im  Sommer  1856  wurde   ich   von   einer  53jährigen  Dame  aus  Berlin 
(Frau  Ram . . . .  tz)9  welcher  dortige  Aerzte  den  Aufenthalt  in  einem  warmen 
Klima  empfohlen  hatten,  zu  Rathe  gezogen.   Sie  wollte  sich  nach  Brasilien 
n.  50 
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begebe«,  und  kam  deshalb  nach  Hamburg,  um  ekk  tob  hier  aus  einzu- 
schiffen. Plötzlich  stallte  sich  wieder  ein  sehr  intensiver  Anfall  einer  Nea* 
ralgie  des  Ramus  frontalis  vom  Quinlus  .ein,  begleitet  von  sympathischer 
Hyperästhesie  des  Gehirns  ziemlich  hohen  Grades.  Ein  Arzt  beliandelte  den 
Zustand  als  Hemikranie,  ein  anderer  als  sogenannte  Ophthalmia  ialermiUei». 
Die  angewendeten  Mittel,  Iheils  Anlitypica,  theils  im  Allgemeinen  Nervi« 
waren  erfolglos.  Die  Kranke  war  inzwischen  in  hohem  Grade  herunter- 
gekommen und  so  sehr  geschwächt,  dass  ihr  sogar  das  Spreeben  schwerfiel 
Der  Appetit  fehlte  gänzlich,  beständige  Klage  über  Dnterleibsbescbwerdeo, 
unruhige,  fast  schlaflose  Nächte,  gelblich  bleiches,  etwas  gedunsenes  Anaehen. 

Ich  untersuchte  das  Abdomen  und  fand  die  schon  aus  dem  anämischen 
blassgelblichen  Colorit  entnommene  Vermuthung  bestätigt,  dass  Anachoppungea 
im  Unterleibe  vorhanden.  Die  Dame  hatte  vor  einigen  Jahren  an  einer  to- 
ter mitten  s  tertiana  gelitten.  Obwohl  sie  nicht  sehr  heftig  ergriffen  gewesen, 
war  doch  seit  jener  Zeit  ihr  Befinden  gestört  geblieben.  Verdauung  und 
Blutbildung  lagen  darnieder.  Milz  und  Leber  zeigten  ansehnliche  Ver- 
grösser ung,  namentlich  letztere  und  war  unzweifelhaft  mit  diesen  Stauungs- 
verhällnissen  der  abdominellen  Blutbahn  eine  durch  zeitweise  verstärktes 
Herzklopfen  beschwerlich  fallende  Herzhypertrophie  als  etwas  Secundäres  in 
Verbinduug  zu  bringen. 

Auf  diese  Zustände  war  von  ärztlicher  Seite  keine  Röcksicht  genommen 
worden;  man  hatte  das  Herzklopfen  wie  die  Gesammterscheinung  der  Krank- 
heit lediglich  als  nervös  aufgefasst  und  ausser  einigen  Versuchen  mit  Chinin 
demgemäss  behandelt.  Allerdings  war  dadurch  einer  wahrhaft  beängstigen- 
den allgemeinen  Ueberreizung  immer  mehr  vorgearbeitet  worden,  ao  dass, 
wie  ich  die  Frau  zuerst  sah,  ihr  nicht  allein,  wie  oben  erwähnt,  das  Spreebat 
schwer  fiel,  sondern  auch  eine  bedeutende  Hyperästhesie  des  Acustkas, 
beginnende  Schwäche  des  Gesichts  und  die  lebhafteste  Hyperästhesie  der 
sensibele  Haulnerven  zugegen  war. 

Frei  von  Hirnschmerz  war  die  Kranke  überhaupt  nie  mehr;  doch  er- 
folgten die  eigentlichen  neuralgischen  Insulte,  nachdem  sie  früher  rar  Mit- 
tagszeit zwischen  1  und  2  Uhr  erschienen  waren,  jetzt  gegen  Abend  und 
hielten,  allmälig  linder  werdend  und  in  ein  allgemeines  dumpfes  Schmerzen 
im  Kopf  übergehend,  bis  gegen  4  oder  5  Ohr  Morgens  an. 

Meine  Behandlung  war  diese:  Während  einiger  Tage  wurden  zur  vor- 
läufigen Beseitigung  der  ziemlich  hartnäckigen  Sluhlverhaltung  Kali  lartaric. 
mit  Rheum,  und,  um  der  passiven  Hyperämie  der  Dnterleibsorgane  entgegen- 
zuwirken, Blutegel  ad  anum  verordnet.  Im  Uebrigen  wurde  die  Diät  rego- 
lirt  und  fleissige  Bewegung  im  Freien  empfohlen.  Abends  l/4  Gran  Morphium. 

Nach  8  Tagen  begann  neben  Beobachtung  der  diätetisch  -hygienweb« 
Vorschriften  der  eurmässige  Gebrauch  des  (versendet«)  Karlsbader  Was- 


T87 

$er*  Eweheods  trat  Besserung  de«  Gesaramtbeflndens  ein,  die  neuralgischen 
Schmerzanfalle  verloren  an  Intensität,  regierten  sieh,  es  trat  der  Tertian» 
typtte  deutlich  hervor.  Gleichwohl  schien  Chinin  mit  Opium,  welches 
kfc  jetzt  verordnete,  keinen  wesentlichen  Einfluss  zu  üben,  weshalb  ich 
auf  dessen  fernere  Anwendung  verachtete.  Da  aber  nach  und  nach  der 
Frontalschinerz  aufhörte,  in  dem  früheren  Umfange  auszustrahlen,  endlich 
sogar  nur  beschränkt  da,  wo  der  Nerv  über  den  OberaugenhöMenrand  her- 
vorkommt, empfunden  wurde,  versuchte  ich  Einreibungen  mit  einer  Vera- 
tri  n  salbe.  Inzwischen  wurde  obige  Cur  fortgesetzt,  während  ich  die  Diät 
mehr  und  mehr  roborirend  einrichtete.    (Fleisch.  Edinb.  Ale  etc.). 

Die  Behandlung  währte  vom  7.  August  bis  zum  10.  October,  also 
etwas  über  9  Wochen  und  der  schliessliche  Erfolg  war  gänzliche  Herstellung. 
Die  Frau,  von  allen  Schmerzen  befreit,  fühlt  sich  leicht,  hat  ihre  frühere 
Heiterkeit  wiedergewonnen,  hat  Appetit  und  verdaut  gut,  hat  an  Kräften 
und  Körperfülle  bedeutend  zugenommen  (die  Anschwellungen  der  oberwähr*- 
ten  Organe  und  das  Herzklopfen  haben  sich  verloren),  die  Darmfunction  ist 
regelmässig,  das  Aussehen  frisch,  fast  blühend. 


Aebnlich  wie  die  im  Gefolge  der  Intermittensprozesse  sich  einfindenden 
Störungen  können  auch  Veränderungen  des  physiologischen  Verhallens  der 
Unterleibsorgane  aus  anderen  Ursachen,  z.  ß.  bei  Hämorrhoidariern,  bei 
rheumarthritischen  Individuen  und  überhaupt  bei  irgendwie  bedingter  Abdo- 
rainalplelhora  mit  Stauungen  namentlich  im  venösen  Kreislauf  in  Hinsicht 
auf  Entstehung  und  Unterhaltung  von  verschiedenartigen  Nervenleiden  eine 
einflussreiche  Rolle  spielen. 

Wie  weit  in  dieser  Richtung  voraufgegangene  sog.  Erkältungszustände 
von  Einfluss  sind,  z.  B.  bezüglich  der  Trophoneurosen,  mancher  Lähmungen, 
bisweilen  auch  der  Hyperästhesien,  ist  bis  jetzt  nicht  hinlänglich  festzu- 
stellen; doch  lehrt  die  Erfahrung,  dass  z.  B.  Wechselfieber  ohne  mitwir- 
kende Verhältnisse  kosmisch- tellurischer  Art  nach  plötzlicher  Einwirkung 
bedeutenderer  Kältegrade  entstehen. 

Zur  Zeit  der  emporkommenden  Hydromanie  wollte  ein  20jähriger 
Mann  sich  mittelst  des  wundertätigen  kalten  Wassers  abhärten.  Es  war 
Ende  Novembermooats.  Nachdem  .er  sich  2  Eimer  mit  eiskaltem  Wasser 
aus  der  Hofpampe  gefüllt  hatte,  steckte  er  beide  Arme  bis  hoch  oben  an 
die  Schultergegend  hinein  und  Hess  sie  darin  ungefähr  5  Minuten  lang, 
verweilte  dann  noch  einige  Augenblicke  auf  dem  Hofe  und  begab  sich 
hierauf  in's  Haus.  Am  folgenden  Tage  trat  der  erste  Anfall  eines  heiligen 
und  sehr  hartnäckigen  Tertianfiebers  ein. 

60* 
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Fall  in'6  Wasser  und  andere  plötzliche  Kälteeinwirkungen  ttebeo  mkk 
selten  dieselbe  Folge  nach  sich*). 

Die  Beziehung  acuter  und  auch  chronischer  Exantheme  wir  Entsteht»; 
von  Nervenübeln,  z.  B.  Lähmungen,  muss  anerkannt  werden,  ist  aber  gleich- 
falls in»  Wesenheitsbinsicht  zur  Zeit  noch  nicht  genügend  auJgeklärt. 

Eine  reiche  Quelle  Tür  verschiedenartige  Nervenkrankheiten  gibt  das 
Geschlechtsleben  ab;  aber  nicht  allein  das  somalische,  worauf  Rtmberg  m 
ausschliessliches  Gewicht  zu  legen  scheint,  sondern  auch  der  die  Psyche 
beschäftigende  Theil  desselben.  (Vergl.  meine  Schrill:  Die  Hysterie  etc. 
Leipz.  1868). 

Hieran  reiht  sich  überhaupt  der  Einfluss  der  Psyche  auf  Erzeugung 
nervöser  Alterationen,  resp.  Begünstigung  ihrer  Entstehung  unter  Obwalten 
sonstiger  disponirender  Momente. 

Man  pflegt,  wahrlich  mit  grossem  Unrecht,  sehr  leicht  über  die  Rück- 
sichten  hinwegzusehen,  die  aus  der  näheren  Würdigung  des  psychischen 
Einflusses  für  die  Behandlung  leiblicher  Krankheiten*  entspringen.  Und  docbt 
wenn  wir  nur  eins  in's  Auge  fassen  wollen,  wie  nahe  liegt  es,  ein  wie 
fruchtbarer  Boden  für  verschiedenerlei  Nervenerkrankungen  der  von  unglück- 
lichen Gemüthsstimmungen  abgezehrte,  in  seiner  stofflichen  Energie  lähmungs- 
artig geschwächte  Organismus  sein  müsse!  Wenigstens  ist  dies  für  den- 
jenigen in  die  Augen  springend,  der  da  weiss,  dass  eine  grosse  Zahl  von 
Nervenkrankheiten  überhaupt  nicht  dauernde  Heilung  zulässt,  bevor  nicht 
das  in  Schwäche  darniederliegende  materielle  Substrat  im  Allgemeinen  durcfa 
ein  roborirendes  Verfahren  gekräftigt  und  in  seiner  Wirkungslosigkeit  ge- 
hoben worden. 

Ich  möchte  erfahren,  wer  es  unternehmen  wollte,  eine  Hysterische 
oder  einen  Hypochondristen  durch  Pharmazeutica  zu  heilen?  oder  dadurch 
jene  sogenannte  allgemeine  Nervenschwäche  zu  heben,  die  unter  verschie- 
denen Aeusserungen  einen  so  hohen  Grad  erreichen  kann,  dass  den  Kranken, 
wie  sie  mit  matter  Stimme  dem  Arzte  bekennen,  das  Leben  ferner  ohne 
Werlh  ist,  wenn  dem  Ergriflensein  kein  Wandel  geschafft  werden  kann? 
Wer  getraut  es  sich  zu,  Hyperästhesien,  sei  es  die  eine  oder  andere  Kate- 
gorie   derselben,    durch  Remedia  topica   oder  auch  specifica  —  ich  sage 


*)  Zum  Tbeil  wohl  unter  Begünstigung  von  Erkältung  scheinen  auch  einzelae 
bestimmte  Einwirkungen  Ursache  (hartnäckiger)  Nervenkrankheiten  werden  w 
können.  So  habe  ich  hier  am  Ort  einen  Kaufmann  (Z — le)  an  unregelmässig,  mit 
Pausen  ganz  verschiedener  Dauer  auftretenden  nervösem  Erbrechen  behandelt, 
der  selbst  den  Ursprung  seines  Zustandes  von  einer  Reise  nach  Helgoland  her- 
schreibt,  und  war  allerdings  ungeachtet  der  sorgfältigsten  Nachforschung  keine 
andere  Ursache  als  sog.  Seekrankheit  aufzufinden  (wenn  nicht,  wie  gesagl* 
zugleich  Erkältung  mit  eingewirkt  bat). 
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nicht:  zw  beschwichtigen,  aber  zu  heilen?  Ja,  sollte  es  nicht  belehrend 
genug  sein,  dass  jene  Wechsel  Fieber  genannte  Neurose  in  nicht  wenigen 
Fällen  von  quacksalbernden  alten  Weibern  beseitigt  wurde,  nachdem  Aerzte, 
die  riete  Rezepte  geschrieben,  nicht  dazu  im  Stande  gewesen? 

Andeuten  wollte  ich,  was  ungefähr  im  Interesse  einer  Revision  der 
Therapie  der  Nervenkrankheiten  noththut ,  mehr  erlaubte  der  nur  noch  spar- 
sam mir  gestattete  Raum  nicht;  andeuten,  dass  man  dem  hergebrachten 
Cortren  mit  spezifischen  Mitteln,  worin  sich  so  grosse  Geistlosigkeit  aus- 
spricht, und  überhaupt,  wenn  ich  so  sagen  darf,  der  zu  sehr  beengten, 
sich  lediglich  an  die  enge  Sphäre  des  jedesmaligen  Nervenleidens  haltenden 
Bebandking  entsagen,  dagegen  den  die  therapeutischen  Gesichtspunkte  meh- 
renden und  verallgemeinernden  Weg  auf  die  Constitution  und  die  in  ihr 
ausgeprägten  Causolitätsverhällnisse  gerichteter  Curen,  mit  Einschluss  der 
auf  psychischer  Seite  zu  Gebole  stehenden  Einwirkungen  einschlagen  müsse 
Es  ist  dies  ein  unerlässliches  Postulat,  auf  dessen  Erfüllung  bereits  seil 
Längerem  Romberg  und  Andere  in  ähnlicher  Weise  bestehen. 


Erste  Abiheilung. 

Krankheiten  der  sensibeln  Sphäre.    Sensibilität -Neurosen. 

Erster  Abschnitt 
Hyperästhesien.    Neuralgien. 

Erstes  KaplteL 

Hyperästhesien  bedingt  durch  krankhafte  Erregung  der  Nerven- 

Centralorpne. 

I.    Hyperästhesie  des  Gehirns. 

1.    Hyperaesthesia   cerebri   neuralgica.    Neuralgia  cerebri. 
Hemikrania.     (Migraine). 

Zar  Zeil  der  jedesmaligen  Schmerzanfälle  hat  man  für  Ruhe  überhaupt, 
ruhige  Lage  mit  etwas  erhöhetem  Kopf,  verhältnissmässige  Abhaltung  des 
Lichtes  und  gelinde  Unterstützung  des  Erbrechens  (durch  einen  leichten 
Tbeeaufguss)  zu  sorgen.  Kälte  wird  selten  gut  ertragen,  öfter  Wärme, 
Eine  meiner  Kranken  umhüllte  sich  den  Kopf  dicht  mit  Baumwolle,    nach- 
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dem  sie  vorher  eine  Bleilamelle  auf  det  Scheitel  gelegt.  Am  besten  pfleg* 
Druck  durch  ein  feet  umgelegtes  Tuch  zu  helfen.  Bei  Abnahme  de* 
Schmerzes  Ksst  man  zweckmässig  ein  Kaltwasserklystir  appKctren. 

Die  Hauptbehandlung  fUlt  in  die  Zeiten  der  Intervalle  und  ist  moboret 
eine  constitutionelle,  insofern  sie  allererst  ihre  Aufmerksamkeit  auf  den  Zu- 
stand des  Blutes  und  das  eng  damit  zusammenhängende  Verhauen  der 
Digestion  richtet.  Kranke,  die  sich  nicht  in  vollem  Umfange  den 
diätetisch-hygienischen  (allerdings  oft  beschwerlichen)  Anordnungen 
des  Arztes  fugen  wollen,  fahre  man  zu  behandeln  lieber  Überhaapi 
nicht  fort,  weil  ohne  die  Erfüllung  der  angedeuteten  Bedingung  an  einen 
Erfolg  nicht  zu  denken  ist.  Namentliche  Bucksicht  ist  auf  den  Stand  des 
Befindens  der  grossen  Unterleibsorgane  und  des  Darms  zu  nehmen.  Sind 
chronische  Magen-Darmcalanrhe  vorhanden,  so  passen,  besonders  bei  stärker 
ausgeprägter  Atonie,  aromatisch-bittere  Mittel  (Calmus,  Fieberklee, 
Bheum  etc),  eine  Zeitlang,  zwischendurch  Natr.  bicarbon.  u.  ähnl.,  bis  die 
Verdauung  sich  ein  wenig  gehoben  zeigt.  Demnächst  leisten  dfler  Bade* 
reisen  nach  Marienbad,  Kissingen,  Karlsbad 'lind  Geniessen  dieser  Wässer 
an  Ort  und  Stelle  Erfreuliches*). 

Aber  nebenher  muss  doch  immer  der  Zweck  des  diätetischen  Robo- 
rirens  fest  im  Auge  bebalten  bleiben;  vorzugsweis  naturlich,  wo  das  Debel 
auf  besonders  markirter  anämischer-  Basis  ruht.  (Eisenmittel.  Spaa ,  Pyr- 
mont.) Man  vermeide  die  oft  zu  sehr  belobten  starken  äusseren  Derivantien. 
Bisweilen  leisteten  einzelne  empirische  Mittel  etwas.  So 'der  Silbersal- 
peter (gr.  y8  —  y4  2mal  täglich),  die  Fowler' sehe  Arseniksolution 
(gtt.  iij — jv  etwa  3mal  den  Tag).  In  Fällen  mit  gleichmässigen  Intermtssio- 
nen  kann  Chinin  (mit  Opium)  versucht  werden. 

Nicht  selten  widersteht  die  Krankheit  jeder  Behandlung,  dauert  Jahre 
lang  und  verliert  sich  dann  spontan  nach  und  nach,  mit  dem  Eintreten  der 
Decrepidilätsperiode. 

2.   Hyperaesthesiae  cerebri  psychicae. 

§.  1.  Hyperaesthesia  psychica  variabili  quoad  corpus  imagii* 

tione  signata. 

Hyperaellhesia  psychica.    (Romberg.)    Hypochondrie. 

Der  Charakter  der  Krankheit:  Wechsel  der  Hineinbildung  in  eine  mit 
dem  wirklichen  Sein  des  Individuums  nicht  übereinstimmende  Körperlichkeit, 


*)  nie  etwaigen  Erfolge  der  Seebäder  lassen  sich  bis  jetzt  noch  nicht  mit 
Sicherheit  beurlheilen,  weil  sie  noch  zu  wenig  in  Gebrauch  kamen.  Sie  dürften 
indees  als  Nacfacur  in  geeigneten  Fällen  von  Nutzen  sein. 
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rtcbt fertigt  die  Bezeichnung:  Hyperästhesie  der  psychischen  Seite  des  Hirns 
mit  wechselhafter  Einbildung  oder  Täuschung  iu  Bezug  auf  die  eigenen  Kör« 
pcmntlsfe.  Ick  kann  hier  natürlich  auf  die  detaillirtere  Darlegung  des 
Wesen*  der  Krankheit  u.  9.  w.  nicht  eingehen,  erlaube  mir  dagegen  den, 
den  diese«  Thema  näher  interessirt,  auf  meine  oben  genannte  Schrift  über 
Hypochondrie  au  verweisen. 

Der  Hypochondrie  ist  nicht  er  selbst,  sondern  lebt  in  einem  fremden 
Organismus,  nämlich  in  dem  seiner  krankhaften  Ideen;  deshalb  suche  man 
nie  eine  gewisse  gewaltsame  Metamorphose  von  vornherein  durchzuführen. 
Man  thul  am  besten,  vorläufig  durch  näheren  Anschluss  sich  Zutrauen  zu 
erwerben,  man  gehe  auf  des  Hypochondristen  Intentionen  ein  und  lege  das 
Bestreben  an  den  Tag,  eine  möglichst  getreue  Copie  seines  Zustandes  in 
sich  aufnehmen  zu  wollen. 

*  Der  Kranke  darf  nie  die  geringste  Ursache  zu  zweifeln  haben,  ob  man 
eine'  exakte  Kenntriiss  von  seinem  angeblichen  Zustande  besitze,  ja  man  kann 
täglich  scheinbar  eine  WÄe  seine  Besorgniss  theilen,  und  muss  die  Um- 
gebung in  der  Hauptsache  ein  Alterego  des  Arztes  sein.  Es  trifft  sich  häufig, 
dass  von  dieser  Seite  dem  Leidenden  mit  Lieblosigkeit  begegnet,  und  ihm, 
so  oft  er  eine  Klage  lautwerden  lässt,  sein  Grillenfangen  vorgehallen  wird. 
Der  Arzt  muss  nachdrucklich  verlangen,  dass  derlei  durchaus  unterbleibe. 

Nur  bei  hinlänglicher  Beobachtung  dieser  Cautelen  kann  es  gelingen, 
unvermerkt  und  allraäJig  den  Zwang  zu  losen,  unier  welchem  wie  von  un- 
sichtbarer Macht  die  abgeirrte  Psyche  gefangen  gehalten  wird. 

In  einzelnen  Fällen  muss  man  sich  indess  vorsehen,  dass  man  nicht 
allzu  müde  und  schonend  werde;  denn  der  Hypochondrist  hat  bisweilen 
seinen  eigentümlichen  Eigensinn,  zeigt  nicht  selten  Hartnäckigkeit  eines 
perversen  Willens,  und  mitunter  selbst* eine  eigene  Art  Dolos.  In  diesen 
Fällen  muss  man  ihm  gegenüber  Hässigung  mit  Energie  verbinden,  und 
bisweilen  wird  es  nölhig,  ihm  zu  imponiren.  Man  berücksichtige  die  Indi- 
vidualität; je  intelligenter  der  Kranke,  desto  grössere  Umsicht  ist  geboten. 


Bei  jeder  Hypochondrie,  die  überhaupt  oder  bis  zur  Zeit  ohne  orga- 
nische Läsionen  besteht,  gelte  als  Grundsatz,  jegliche  Medicalion  zu  ver- 
meiden, mit  Ausnahme  derjenigen,  welche  vom  diplomatischen  Standpunkt 
aus  gefordert  wird.  Ohne  ein  Gläschen  mit  einer  gefärbten  Flüssigkeit,  ohne 
einige  Brodkrumen  in  Pillenform  oder,  wie  Romberg  sagt,  ohne  ein  Pülver- 
chen  aus  Sandelholz  und  Zucker  gibt  sich  seilen  ein  Hypochondrist  zufrieden, 
und  wir  steigen  in  seiner  Achtung,  wenn  wir  nicht  altein  nach  Stunden  die 
Einverleibung,  sondern  auf  die  Minute  bestimmen. 

Im  Uebrigen  sei  alles,  was  man  unternimmt,  psychische  Intention,  se- 
cundifl  von  zweckmässigen  diätetischen  Verordnungen. 
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Dahin  gebort  denn  zuoberst  die  psychische  Derivation.  Wie  «e  n 
entriren,  hängt  von  Verhältnissen  ab.  Im  Einzelnen  mnss  die  jedesmalige 
Wahl  dem  Erachten  des  Arztes  anheimgeslelt  bleiben.  Im  Allgemeneii  ist 
dagegen,  wie  seil  langem  bereits  geschehen,  anzurathen:  Unterbrechung  dar 
bisherigen  Beschäftigung,  wo  möglich  gänzliche  Aenderung  (was  jedoch  wu- 
selten die  sociale  Situation  erlaubt),  wenn  dies  nicht  thunlich:  Wechsel  dar 
Tätigkeit. 

Von  hoher  Wichtigkeit  ist  es  demnächst,  der  vitalen  Energie  den 
mächtigen  physikalischen  Hebel  unterzulegen.  Auch  dies  ist  (mit  Romberg) 
als  eine  Ableitung  zu  betrachten,  nämlich  von  der  Sensibilität  auf  die  Mo- 
torität  Deshalb  sind  alle  Arten  leiblicher  Uebungen  zu  empfehlen,  vom 
einfachen  Spazierengehen,  Fahren,  Reiten,  Jagen  bis  zu  den  gymnastischen 
Uebungen,  Fechten,  Schwimmen,  Turnen. 

Erlauben  es  die  Verhältnisse,  so  trete  eine  Ortsveränderung  ein.  Mao 
sende  den  Kranken,  wo  möglich  neben  einem  lebenslustigen  Gefährten*  auf 
Reisen  oder  in  ein  Bad.  In  letzterem  ist  es  nicht  das  Wasser  mit  seinen 
Salzen,  was  diesen  Grad  der  Hypochondrie*heiItf  obwohl  es  nebensächlich 
von  Nutzen  sein  kann,  sondern  ureigentlich  die  Zerstreuung,  wie  sie  ausgeht 
von  einer  schönen  Natur,  vom  bewaldeten,  kräuterreichen  Gebirge»  der 
lebenerfiischcnden  Luft  und  dem  daneben  stattfindenden  Verkehr  mit 
fremden  und  meistenteils  durch  den  Badeaufentbalt ,  so  zu  sagen,  ätberi- 
sirlen  Geistern. 

Erforderlich  ist  ferner  ein  angemessener  Wechsel  zwischen  Ruhe  und 
Anstrengung.  Ueberanstrengung  würde  dem  guten  Erfolge  der  Cur  eben  so 
hinderlich  sein  können,  als  zu  lange  andauernde  Ruhe.  Namentlich  zu 
langer  Schlaf  ist  unrälhlich.  Eulenburg*)  erzählt  von  einem  jungen  vor- 
nehmen Hypochondristen,  den  eine  solche  Schläfrigkeit  plagte,  dass  abseilen 
der  Angehörigen  bisweilen  sogar  Zwangsmaassregeln,  z.  ß.  Begiessen  mit' 
Wasser  angeweLdet  werden  mussten,  um  ihn  aus  dem  Bett  zu  bringen 

Ein  hoher  Grad  von  Trägheit  kommt  bei  vielen  Hypochondristen  vor, 
und  hält  es  deshalb  zu  Anfang  meistens  sehr  schwer,  sie  erst  zum  Ausgeben 
und  zu  anhaltenderer  Bewegung  zu  vermögen. 

In  Fällen,  wo  die  Hypochondrie  mit  früheren  widernatürlichen  Excessen 
in  Venere  zusammenhängt,  empfehle  man  dem  Kranken,  dass  er  sich  in 
massigem  Grade  naturliche  Befriedigung  verschaffe.  Eben  dieser  Rath  ist 
aber  auch  dann  indicirt,  wenn  bei  einem  Individuum,  welches  im  Uebrigeo 
gesund  und  kräftig  ist,  in  der  Idee  die  Vorstellung  von  Impotenz  obwaltet 

Leidet  der  Kranke  in  Folge  örtlicher  Reiz-  oder  Schwächezustände  ao 
Erectionen ,  Pollutionen  mit  dem  Gefühl  der  Wollust ,  oder  an  unfreiwillige!) 
Samenabgängen  ohne  letzteres   Gefühl,  so  kann  man  in  gelinderen  Graden 


*)  D.  Heil.  d.  ehr.  Unterlbsbeschw.  etc.    Berl.  1896.  S.  55. 
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Zustände  zweckmässig  die  Kälte  verwenden.  Dabei  Vermeiden  eines 
zu  weichen  Lagers,  der  reichlichen  wässerigen  Gelränke  (z.  B.  des  Thees) 
nur  Abendzeit  elc 

In  hartnäckigen  Fällen  kam  man  die  Caulerisaüoo  der  Harnröhre  ver- 
suchen; oft  mit  Erfolg,  wie  namentlich  französische  Aerzte  versichern.  Neuer- 
dings ist  auch  zum  Theil  gleichfalls  mit  Erfolg  die  Elektricität  angewendet 
worden. 

Neben  dem,  dass  man  dnrch  die  milderen  Abführmittel  und  mit  Hülfe 
von  Kaltwasserklysliren  für  regelmässige  Functionirung  des  Darmkanals  sorgt, 
wende  man  der  Diät  die  nöthige  Aufmerksamkeit  zu.  Nicht  gerade,  dass 
man  in  diesem  Belange  scrupulös  zu  verfahren  Ursache  hätte,  es  können  in 
Massigkeit  vielmehr  die  meisten  Genösse  gestaltet  werden,  doch  ist  bei  reiz- 
baren Individuen  grössere  Wachsamkeit  nöthig  als  bei  mehr  torpiden.  Im 
Allgemeinen  gilt  als  Regel:  leicht  verdauliche  Speisen  und  Verhütung  aller 
Ceberladung  des  Magens,  besonders  gegen  Abend.  Cacaoschale,  gerösteter 
Roggen  eignen  sich  zur  Bereitung  von  Getränken;  ausserdem  Selters  mit 
etwas  Wein,  gutes  leichtes  •  Bier,  oder  die  stärkeren  Biersorten  mit  etwas 
Wasser  verdünnt  ' 

Die  vielfach  lästigen  und  ewig  wechselnden  kranken  Sensationen  der 
Hypochondristen  erfordern  ein  sedirendes  Verfahren;  doch  wird  von  Manchen 
behauptet,  dass  namentlich  Opium  nicht  sehr  convenire.  Die  von  mir  ver- 
wendete Form: 

Rc    Syr.  rub.  id.  5j 
Morph,  acet.  gr.  ij. 
S.    Nach  Umständen  2— 4mal  tägl.  1  Theel.  voll 
leistete  mir  im  Ganzen  befriedigende  Dienste.*) 

Bei  Angstgefühl,  Herzbeengung,  Schwindel  und  Hallucinationen  Säuren 
(z.  B.  verdünnte  Schwefelsäure)  mit  bitteren  Mitteln,  oft  (nach  Romberg) 
bei  ersteren  Affeclionen  die  Tinct.  Digitalis  zu  gtu  vj — vhj.  Gegen 
übermässige  Gasansammlungen  im  Magen  und  den  Därmen  gibt  man  Ol. 
Carvi  oder  ähnliches.     Sehr  gul  fand  ich: 

Rc.    Tinct.  amar.  Siij 

—  aroraat  5iß 

—  theb   glt  *x. 

S.    Theelöffelweis  in  etwas  Portwein  zu  nehmen. 


*)  Ebenso        Bc.    Aq.  Foenic.  3ß 

Elix.  aper.  Claud.  (=  propr.  Parac.)  5ij 
Tinct.  theb.  3ß. 
S.    3— 4mal  den  Tag  25—40  Tropfen. 
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Uebrigens  hilft  dem  Einen  besser  dJes,  dem  Anderen  jenes,  and  wt  ja 
die  Auswahl  unier  den  bezüglichen  Stoffen  gross  genug. 

Ebenso  behandelt  man  die  Pyrose  und  die  oft  äusserst  hartnackig* 
Stoblverhaltong  der  Hypochondristen.  In  Hinsieht  auf  letalere  kann  man 
vorerst  die  stärkeren  Porgantien  selten  umgehen. 

Romberg  empfiehlt  (was  allerdings  wirksam): 

Rc.    ElecL  Anis.  5j  - 

Elix,  propr.  Parac  5j. 
S.    1  —  2  Theelöffel  voll  Abends  z«  nehmen.*) 


Im  Hinblick  auf  die  sogenannte  radicale  Cur  hat  man,  wie  bereits  an- 
gedeutet worden,  sein  Augenmerk  vorwiegend  auf  die  Beschaffenheit  der 
Constitution  zu  richten.  Von  den  vielfach  angepriesenen  Nervinis  habe  ich 
nie  einen  reellen  Erfolg  gesehen.  Sie  scheinen  meistens  nur  zu  einer  Ueber- 
reizung  und  dies  namentlich  bei  ohnehin  erelhkchen  Subjecten  zu  verhelfen. 
Nur  beim  Vorhandensein  einer  ganz  bestimmten  Indicalion,  vielleicht  bei 
sehr  torpider  Constitution,    wird  man  Einiges  von   ihnen  erwarten  dürfen. 

In  der  Regel  von  direclem  Nachlheil  sind  die  sogenannten  auflösenden 
und  ausleerenden  Curen.  Nur  bei  deutlich  ausgesprochenen  Alienationen  im 
Leber -Pfortader -System  können  sie,  wenn  bisher  diese  Region  nicht  viel- 
leicht schon  zu  sehr  bestürmt  worden,  von  Nutzen  sein.  Immer  iodess 
bediene  man  sich  ihrer  mit  Mässigung,  Gewalt  ist  nirgend  schlechter  ange- 
bracht als  hier. 

Nach  meiner  Erfahrung  verdienen  die  frisch  auagepressten  Kräutersäfte, 
demnächst  die  gewöhnlichen  Molken  eine  vorzugsweise  Empfehlung.  Bittere 
Mittel  sind  in  Fällen  von  Nutzen  und  in  der  Regel  dem  frühzeitigen  Ge- 
brauch des  Eisens  vorzuziehen.  Ich  habe  von  einer  Verbindung  des  Fieber- 
klees mit  dem  Rheum  in  Form  eines  Infuses  erwünschte  Resultate  ge- 
sehen bei  torpidem  Zustande  der  Magen-Darm-Mucosa ,  wo  ich  denn  später 
gewöhnlich  mit  gutem  Erfolge  noch  einige  Zeit  hindurch  das  Rheum  allein 
fortgebrauchen  lasse.  Ein  zu  langer  Fortgebrauch  der  bitteren  und  aro- 
matisch-tonischen Mittel  ist  jedoch  nicht  anzuralhen. 

Das  Eisen  gebietet  Vorsicht;  wo  nicht  die  Verdauung  bereits  relativ 
kräftig  ist,  schadet  es.  Dia  empfehlungswerlhesten  Präparate  sind  Ferrum 
lacticura  und  die  Tinct.  nerv.  BestuschefQi. 

Romberg  legt  (mit  Recht)  grosses  Gewicht  auf  den  Gebrauch  der  Mineral- 


*)  Nach  item: 

Rc.   Extr.  Aloes  acid.  sulph.  corr.  3j 
Syr.  baisam.  5j. 
S.    1  Theelöffel  voll. 
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Wo  refabai*  Bcbwäobe  obwaltet,  peeel  Em«;  wo  torpkfe,  fla« 
stein,  Sool-  und  Seebäder.  Wo  erschöpfende  Einflüsse  vorangegangen* 
Franzensbad,  Spaa,  Pyrmont,  Driburg;  wo  Störungen  in  der  Thätig- 
keü  de*  DiiiboVhmi  stattfinden,  wo  Arthritis  im  Hintergründe  lauert,  Karls- 
bad» Marienbad  etc.  Indess,  wie  wichtig  auch  die  zweckmassig  verwen- 
deten Hülfen  dieser  Art  sind,  so  muss  man  hinsichtlich  der  Hypochondrie 
doch  wohl  daran  festhalten,  dass  der  hauptsächlich  therapeutische  Theil  der 
Badecuren  in  ihrer  psychisch -hygienischen  Einwirkung  enthalten  ist. 


Zeigen  sich  im  Verlauf  der  Hypochondrie  deutlichere  Spuren  organisch- 
örtlicher  Leiden,  oder  bildeten  sie  sich,  schon  von  Anfang  her  vorhanden* 
weiter  aus,  so  bleibt  in  Summa  die  Cur  der  hypochondrischen  Zustände  die 
oben  erörterte,  doch  hat  man  nun  zu  berücksichtigen,  dass  sie  überein- 
stimme mit  dem,  was  speziell  die  vorhandene  topische  Metamorphose  ver- 
langt. Je  nach  ihrem  Sitze,  ihrer  Ausbreitung,  Complication,  nach  (hrer 
Art  etc.  richtet  sich  jetzt  das  detaülirtere  Verfahren.  Allgemeine  Regeln 
lassen  sich  hier  natürlich  nicht  aulstellen. 


Auch  die  sog.  schwedische  Heilgymnastik  ist  gegen  Hypochondrie 
empfohlen  worden*}.  Gegen  diese  selbst  als  eine  psychische  Krankheit 
kann  sie  direkt  nichts  ausrichten,  wohl  jedoch  in  Fällen  gegen  begleitende 
Unterleibsbeschwerden  der  einen  oder  anderen  Art,  und  ist  sie,  insofern 
diese  zu  nachhaltigerer  Befestigung  des  kranken  Geisteszustandes  beizutragen 
vermögen,  ein  immerhin  begchtungswerthes  Hülfsmittel. 


§.  2.  Hyperaestkesia  psychica  senalis. 

(Von  Genitalienreizung   ausgehende  spinale  Reflexneurose:   Bomberg)  Hysteria. 

Um  kn  Hinblick  auf  die  von  mir  gewählte  Bezeichnung  der  Hysterie 
den  geschätzten  Collegen  Gelegenheit  zu  geben,  meine  Ansicht  über  das 
Wesen  der  Hypochondrie  zu  prüfen  und  zu  beurtheilen,  wäre  es  wünschend 
wertb,  dass  zunächst  eine  Darlegung  derselben  folgte.  Diese  würde  indess 
umfassender  sein,  als  des  vorliegenden  Buches  Zweck  und  der  noch  dispo- 
nible Baum  es  gestatten;  dies  der  Grund,  weshalb  ich  mir  erlaube,  auf 
meine  bereits  früher  citrrte  Monographie  (Die  Hysterie  etc.  Leipzig  1857. 
&  12  bis  26)  zu  verweisen.  — 

Die  Behandlung  der  Hysterie  zerfallt  naturgemäß  in  drei  Abschnitte: 
Therapeutisches  Verfahren  in  Bezug  auf  'entfernt  causale  oder  (he  Krankheit 


*)  Z.  B.    Von  Bulenburg.    Vergl.  d.  angef.  Schrill,  S.  31  ff. 
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♦  unterhaltende  Momente;    Cunrerfebren   gegen   die  Totalität   der  Krankheit; 
palliatire  Cur  (symptomatische  Behandlung). 

1.   Therapeutisches  Verfahren  in  Bezug  auf  entfernt  caasale 
oder  die  Krankheit  unterhaltende  Momente. 

Alle  örtlichen  Störungen  im  Bereich  der  Geschlechtsorgane,  soweit  sie 
zugänglich  sind,  müssen  beseitigt  werden,  mögen  sie  lediglich  consecutiv 
oder  präexistent  sein.  Dahin  gehören  alle  Fremdbildungen,  Cysten,  kreb- 
sige Degenerationen,  Verhärtung,  die  chronischen  Hyperämien  der  Eierstöcke 
und  Gebärmutter,  insonderheit  der  Vaginalportion,  Excoriationen ,  Schleim- 
flusse des  Uterus,  nicht  zu  vergessen  die  Dislocationen  des  Organs.  Zu 
diesem  Zwecke  versäume  man  nicht,  sich  des  Hulterspiegels  und  der  Sonde 
zu  bedienen;  denn  nur  durch  mechanische  Exploration  ist  in  der  grossen 
Mehrzahl  der  Fälle  völlige  diagnostische  Sicherheit  zu  erzielen,  mag  im 
Debrigen  auch  der  untersuchende  Finger  ein  sehr  geübter  sein. 

Es  ist  unzweifelhaft  richtig,  dieser  Rücksichtnahme  eine  grosse  Be- 
deutung beizulegen,  weil  die  einmal  vorhandene  Störung,  ob  sie  als  Folge 
oder  unabhängig  entstand,  beständig  vom  Körperlichen  aus  in  die  Intention 
zurückwirkt,  und  diese  dadurch  zu  immer  mehrerer,  permanenterer  Ein- 
wirkung auf  die  krankhaft  irritable  Partie  veranlasst.  Es  wird  kurz,  wenn 
man  die  örtliche  Behandlung  verabsäumt,  die  Steigerung  der  pathologischen 
Wechselwirkung  eine  um  so  sicherer  garanlirte. 

Bei  Dislocationen  der  Gebärmutter  muss  für  Reposition  Sorge  getragen 
werden.  Deshalb  empfehle  man,  nachdem  der  manuelle  Hülfetheil  absolvirl, 
eine  anhaltend  ruhige  Rückenlagerung  der  Kranken.  Descensus  et  relro- 
versio  uteri  können  von  entzündlicher  Anschwellung,  Hyperämie  des  Organs 
bedingt  sein.  Man  bediente  sich  dagegen  früher  durchgängig  der  Pessarien 
und  anderer  mechanischer  Repressiv-  und  Contentivmittel.  Sie  sind  insge- 
sammt  thunlichst  zu  vermeiden.  Man  verordne  erweichende,  reizmildernde 
Iqjectionen,  lauwarme  Halbbäder,  wende  auf  den  Unterleib  bei  hyperämi- 
sehen)  Zustande  die  Kälte  an,  lasse  einige  Blutegel  ad  collum  uteri  appK- 
ciren,  2  —  6,  wo  nöthig  einige  Male  wiederholt  Bei  anämischen  Subjekten 
eignen  sich  indess  die  Blutentziehungen  weniger,  als  bei  pletboriscben,  weil 
die  reizbare  Schwäche  und  damit  die  Hysterie  dadurch  gesteigert  werden 
kann.  Von  Aderlässen,  wie  sie  Forget  anstellen  Hess,  ist  allemal  ab» 
rathen.  Gut  bekommen  Sitzbäder  von  anfänglich  lauem,  später  kaltem 
Wasser.  Fortgesetzter  Gebrauch  lauer  milder  Einspritzungen  zeigt  skh 
wohlthätig. 

Sind  Excoriationen  oder  Ulcerationen  vorhanden,  so  muss  geätzt  wer- 
den. (Höllenstein  in  Substanz  oder  in  Solution.)  Sollte  eine  tiefere  Ein- 
wirkung wünschenswert!)  erscheinen,   so  kann  caustisches  Kali   oder  der 
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Liquor  Hydr.  nitr.  genommen  werden.    Man  hüte  sieb  indes«,  zu  tief  and 
iu  eingreifend  zu  filzen. 

Stets  sorge  man  möglichst  für  regelmässige  DarmAinction.  (Abwechselnd 
Calemel,  PiHen  aus  dem  Extr.  Rbei  compositum*),  OL  Ricini,  Lavemenls.) 


Die  örtliche  Untersuchung  kann  durch  die  Virginität  erschwert  werden. 
(Kamberg.)  Es  zeigen  sich  mit  oder  bald  nach  dem  Eintritt  der  Pubertät 
aDe  Symptome  der  Hysterie,  und  es  ist  von  Interesse,  zu  erfahren,  ob 
vielleicht  örtlich  präexistirende  Anomalien  vorhanden  sind. 

„Das  Gespenst  der  Spinalirritalion",  sagt  Romberg,  „welches  sich  auf 
diesem  Gebiete  am  wohlgefälligsten  spreizt,  hat  die  Therapie  wahrlich  nicht 
bereichert  Dabei  treten  Schalkhaftigkeit  und  die  Angst  vor  Verlust  des 
Hymen  hindernd  dem  ärztlichen  Wunsch  entgegen.  In  manchen  Fällen  sind 
zwar  (nach  Bennet)  Scheide  und  Hymen  so  sehr  erschlafft,  dass  ein  schmales 
zweiklappiges  Speculum  ohne  Zerreissung  des  Hymens  eingeführt  werden 
kann,  allein  wenn  auch  dies  nicht  möglich  —  kommt  die  Incision  in  Be- 
tracht gegen  die  Schuld  der  Vernachlässigung,  gegen  das  Siechthum  in  dem 
jungfräulichen  Lebensalter  ?•• 

Es  ist  allerdings  das  erwähnte  Verhalten  wohl  zu  würdigen,  doch 
glaube  ich»  dass  man  die  Vennuthung  localer  Affecüonen  (um  diese  Zeit) 
auch  nicht  zu  sehr  urgiren  darf;  denn  wenn  auch  die  Katamenien  bei  Jung- 
frauen schmerzhaft,  unregelmässig  sind,  mit  Fluor  albus  wechseln,  und  wenn 
auch  Kreuzschmerz,  Hyperästhesien  in  anderen  Theilen,  den  unteren  Extre- 
mitäten, Hüften,  im  Rücken,  in  der  Gegend  des  Eierstockes  zugegen  sind, 
so  sind  diese  Zeichen  zur  Zeil'  noch  mehr  die  physiologischen  als  patholo- 
gischen Begleiter  der  im  Werden  begriffenen  Hysterie.  Es  liegt  ein  derartig 
von  den  Ovarien  vorzugsweis  ausgehender  Congestivzustand  in  dei  Bedingung 
der  physiologischen  Evolution  dieser  Periode,  so  bei  bereits  hysterisch 
werdenden  Subjecten,  wie  bei  anderen,  die  daran  laboriren,  ohne  hysterisch 
zu  werden. 

Da  man  ferner  die  genannten  organisch -topischen  Störungen  nichts 
weniger  als  constant,  vielmehr  nur  in  der  Minderzahl  der  Fälle  antrifft,  so 
wirft  Romberg  die  Frage  auf,  ob  man  dessen  ungeachtet  örtlich  auf  das 
Sexualsystem  als  Stätte  des  Reflexreizes  einzuwirken  befugt  sei?  Er  meint, 
die  Versuche  lassen  sich  rechtfertigen,  und  bezieht  sich  dabei  auf  die  Be- 
obachtungen älterer  Aerzte,  welche  Einspritzungen  und  Suppositorien  em- 
pfehlen, die  aus  Substanzen  bereitet  wurden,  denen  ein  spezifischer  Einfluss 


*)  Neumann  empfiehlt  neben  dem  Rheum  den  massigen  Gebrauch  des  Elateriums. 
Rc.    Elater. 

Rad.  Zingib.  üf  5j 
M.  f.  pil.  NO.  00.    S.  Jeden  Abd.  1  —  2  Mlten  zu  nehmen. 
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auf  die  Nerven  des  Uterinapparatee  oicbt  afasutprechen  sei.  (Injectknen  aoslnt 
hb.  Rutae,  rad.  Valerianae,  flor.  chamoinillae  etc.).  Zu  bericksicbtige»  wtM 
dann  ferner  kalte  Sitzbäder  (ohne  moderne  Uebertreibung  der  Kälte),  lauwarme 
Insessus  (+20  — 22°R.),  Cautehsalion  des  Uterus  in  der  fenrioelUUe  ete. 
Ich  will  es  unterlassen,  die  Nützlichkeit  dieses  (Probe-)  Verfahrens 
direct  in  Abrede  zu  stellen.  Andererseits  wüsste  ich  indees  auch  keine 
ezact  rationelle  Begründung  dafür  aufzufinden.  Es  scheint  mir,  als  wire 
in  diesen  Fällen  die  Aufgebe,  örtlich  den  Geschlechtsapparat  möglichst  intect 
zu  lassen,  um  nicht  möglicherweise  eine  organische  Reizung,  eine  Hypertonie 
hervorzurufen,  wo  zur  Zeit  noch  keine  vorhanden  ist;  ich  glaube  aber,  dass 
es  hier  darauf  ankommt,  in  der  einen  oder  anderen  Weise  allgemein  eeÄ- 
rend  einzuwirken,  so  wie  in  passender  Art  eine  Ableitung  zu  etaWkeo, 
letztere  z.  B.  in  gelindem  Grade  auf  den  Darmkanal.  Was  das  sedtreode 
Verfahren  betrifft,  so  scheint  mir  von  Medicamenten  das  Opium  das  rechte 
Mittel  zu  sein;  örtlich  könnte  man  die  Wärme  wie  die  Killte  versuchen, 
am  meisten  aber  dürfte  man  sich  versprechen  von  dem  gleichzeitigen  Inne- 
halten einer  angemessen  diätetisch  hygienischen  Cur. 


2.   Curverfahren .gegen  die  Totalität  der  Krankheit. 

a.    Die  diätetisch-hygienische  Fürsorge. 

Unter  allen  Umständen  bedürfen  Hysterische  einer  strengen  RegeJuog 
ihrer  nutritiven  Genüsse;  denn  mit  diesen  in. engem  Nexus  steht  die  Mischung 
de,s  Bluts  und  wiederum  damit  das  Leben  des  Nervensystems,  welches  aus 
ihm  seinen  normal -physiologischen  Reiz  entnimmt. 

Dia  Kost  bestehe  also  in  nährenden,  leicht  verdaulichen,  keine  Blähuqg 
oder  Säurebildung  provocirenden  Substanzen,  sei  nicht  zu  sehr  gewürzt, 
namentlich  nicht  zu  fett.  Animalische  Stoffe  bilden  den  Hauptbestandteil 
der  Nahrung,  die  Amylum- balligen  den  untergeordneten.  Man  verfalle  indess 
dabei  nicht  in  pedantische  Bestimmungen,  es  kann  selbst  einzelnen  beson- 
deren Wünschen  nachgegeben  werden,  wenn  ihnen  nicht  gerade  eine  directt 
Contraindication  entgegensteht.  Zu  vermeiden  sind  sämml liehe  JNfiscbereieB 
und  luxuriösen  Appelilreizmittel,  wie  sie  unter  den  weiblichen  Individuen  dar 
begüterten  Stände  an  der  Tagesordnung  zu  sein  pflegen. 

Dasselbe  Prinzip  werde  in  Hinsioht  der  Getränke  beobachtet.  Vmmmf 
lieh  ist  die  Unsitte  der  Theemanie,  wie  derselben  insonderheit  in  den  wofal- 
lebigen  Ständen  gehuldigt  wird;  die  Folge  des  vielen  Theetrinkens  kann  nur 
ein  Ueberreizungs-  und  demnächst  ErschlatFungszustand  des  Magens  seio. 
Ein  gutes  Bier  in  massigen  Mengen  ist  besonders  schwächlichen,  anämischen, 
chlorotischeu  Individuen  tu  empfehlen,  s#  wie  man  auch  im  Allgemeinen 


darauf  211  achte«  hat,  da**  die  diätetisch*  Pflege  dieser  letzteres  im  Ganzen 
Wke  mehr  roberirende  sei,  als  in  Ansehung  Pjeiboriscber  erforderlich  ist* 

Die  allgemeine  hygienische  Fürsorge  Jässt  lieh  in  ihrem  wichtigsten 
Z*g9  nicht  besser,  als  mit  den  nachstehenden  Worten  Fr.  Hoffmam'* 
•Adeuten» 

JLd  non  seroel"  lauton  dieselben,  „sed  creberrimis  vicibus  aniraadverli, 
naorboa  nervosi  generis,  seu  ut  alii  loqui  amanl,  spirkuum,  qui  horrendis 
ayoiptomaiibus  stipari  solent,  omnia  fere  respuere  ex  fonle  phannaceutica 
petita  medicamenta:  eo,  quod  Vitium  non  tarn  in  mole  materiae,  sed  potius 
anomalis  motibus  eorumque  assuetudine  consistat.  Tunc  emin  Optimum 
praesidium  est,  nullo  uti  remedio:  sed  praecipuum  sanationis  punctum  in 
mutatione  aetatis,  aeris,  vitae  generis  victusque  consislere,  öde  experientiae 
comperlissimum  est." 

Die  therapeutische  Cardinalvorschrifl  lautet:  Gänzliche  Umgestaltung  der 
bisherigen  Lebensweise,  Regelung  des  Schlafes  (der  Ruhe),  Bäder,  fleissige 
Bewegung  in  frischer  Lud,  gymnastische  Dcbungen!  Ich  glaube,  dass  es 
nicht  nöthig  ist,  hier  die  Details  dieser  Vorschrift  weiter  zu  präcisiren;  es 
sind  ungefähr  dieselben,  welche,  wo  ähnliche  Heilzwecke  in  Frage  standen, 
schon  mehrfach  zur  Erörterung  kamen.  Nur  das  eine  treffliche  Restaura- 
tionsrnittel  für  Seele  und  Leib:  die  methodischen  Bewegungen,  möchte 
ich  noch  insonderheit  der  Beachtung  der  Praktiker  empfehlen*). 

Tronekin,  Schüler  von  ßoerhave,  soll  die  Manier  gehabt  haben, 
hysterische  Damen  die  Fussböden  ihrer  Zimmer  bobnen  zu  lassen,  und  zwar 
mit  grossem  Erfolge  hinsichtlich  ihres  Beflndens.  Damit,  meint  Romberg, 
würde  man  heutigen  Tages  freilich  nicht  glücken ,  man  hätte  jedoch  andere 
ähnliche  Mittel.  Unter  diesen  ist  nach  seiner  Erfahrung  auf  das  laute  Leten 
grosses  Gewicht  zu  legen.  Das  laute  methodisch  betriebene  Lesen  kann 
man  als  eine  Art  innerer  Gymnastik  betrachten,  und  isl  es  wohl  mehr  als 
wahrscheinlich,  dass  es  in  vielen  Fällen  mit  grossem  Nutzen  in  Gebrauch 
gezogen  werden  kann,  wenn  nicht  gerade  in  dem  Befinden  der  Brustorgane 
besondere  Conlraindicationen  enthalten  sind. 

b.   Psychische  Einwirkung. 

Dass  man  versuche,  psychisch  auf  Hysterische  einzuwirken,  ist  ebenso 
schwierig  als  nothwendig,  denn  wie  soll  man,  um  in  den  fremden  Augen 
decent  zu  bleiben,  in  Betreff  dessen,  was  erforderlich,  eine  Andeutung  geben? 
Man  darf  es  oft  nicht  einmal  wagen,  gegen  die  Mütter  eine  bezeichnende 
Aeuseerung  laut  werden  zo  lassen,  und  doch  sind  es  diese,  die,  soweit  sie 
nicht  selbst  Leidende  sind,  am  natürlichsten  dem  vorschwebenden  Zweck 
dienen  können. 


*)  Cf.  meine  Schrift:  Die  Hysterie  etc.  S.  04. 
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Sine  Hauptsache  ist  hier,  wie  bei  Hypochondristen,  dass  der  Ani  sich 
die  Zuneigung  und  das  Vertrauen  der  Kranken  erwerbe.  Sie  müssen  ihn 
gern  sehen.  Deshalb  darf  er  sie  nicht  abschrecken  durch  ein  ihnen  „auf 
den  Kopf  Sagen",  dass  sie  durch  ihre  eigene  Phantasie  und  Bilderjagerei 
sich  selbst  Leiden  schaffen  und  ihren  Körper  durch  Aufregung  ihrer  Psyche 
beunruhigen,  und  sie  müssen  ihm  vertrauen,  damit  es  ihm  gelinge,  ran 
Leiter  ihrer  Ideen  zu  werden,  unvermerkt  und  so,  dass  dieselben  ton  der 
Intention  möglichst  abgezogen  und  auf  Körperaffecüonen  geleitet  werden, 
deren  Hebung  er  in  Aussiebt  stellt. 

In  dieser  Situation  wird  es  ihm  dann  in  etwas  möglich  sein,  die 
Kranken  mit  dringlicheren  Vorstellungen  und-  dem  Ersuchen  um  Schärfung 
ihrer  Willenskraft  anzugehen,  indem  er  erklärt,  wie  viel  von  dieser  hin- 
sichtlich der  Wirkung  auf  die  vermeintliche  Organkrankheil  abhänge. 

Es  ist  am  Ende  gleichgültig,  zu  welchem  Zweck  die  Willenskraft  ele- 
virt  werde,  wenn  es  überhaupt  nur  geschieht.  Und  gesetzt,  es  geschieht 
doch  nicht  genügend,  dann  ist  es  schon  ein  Vortheil,  wenn  während  der 
Beschäftigung  mit  den  um  die  Willensenergie  sich  concentrirenden  Betrach- 
tungen das  phantastische  Umwandeln  der  spezifischen  Intention  eine  zeit- 
weilige Beschränkung  erleidet. 

Ist  indess  auf  directerem  Wege  psychisch  nichts  auszurichten ,  dann 
werde  um  so  eifriger  der  indirectere  eingeschlagen,  der  darin  besteht,  dass 
man  durch  die  allgemeinen  Lebensreize:  Licht,  Luft,  Bewegung,  Zerstreu- 
ung etCi  das  organische  Substrat  zu  kräftigen  und  dergestalt  durch  Belhä- 
tigung  der  motorischen  Nervensphäre  das.  Uebergewkht  der  Reflexpotenz  zu 
mindern  und  gleichzeitig  (mittels  der  allgemeinen  Hygiene)  durch  Hebung 
der  Gesammtconstitution  auch  das  Leben  des  Seelennerven  zu  heben  sucht. 

c.  Medicinische  Behandlung. 

Legion  ist  die  Zahl  der  gegen  Hysterie  empfohlenen  Mittel  und  Legkm, 
möchte  ich  sagen,  die  Zahl  der  Erfahrungen,  dass  sie  als  Heilpotenzen  hin- 
sichtlich des  Gesammtzuslandes  durchschnittlich  wenig  oder  nichts  nützen. 

Gemäss  der  Natur  der  Krankheit  als  einer  Psychose,  die  ohne  wich- 
tigen Einfluss  auf  die  hauptsächlichsten  constitutione] len  Prozesse  nicht  bleiben 
kann,  muss  das  Blutleben  ein  Hauptpunkt  unserer  Aufmerksamkeit  sen. 
Wohl  ohne  Ausnahme  erzeugt  die  Hysterie  in  einer  früheren  oder  späteren 
Periode  ihres  Verlaufs  einen  Grad  anämischer  Blutkrasis.  Wenn  wir  nun 
auch  durch  Behandlung  dieses  constitutioneUen  Symptoms  nicht  im  Stande 
sein  werden,  direct  die  Psychose  zu  heilen,  so  werden  wir  doch  das  zu 
erreichen  vermögen,  dass  der  Krankheit  durch  zunehmende  Deterioriniog  der 
Slofibasi8  kein  Vorschub  geleistet  wird. 


801 

Zu  den  in  diesem  Belange  vielfach  empfohlenen  Mitteln  gehört  Vor- 
zugs weis  das  Eisen.  Ich  errinnere  aber  dabei  von  vornherein  daran,  dass 
man  mit  seinem  Gebrauch  bei  erethischen  Individuen  äusserst  vorsichtig  sein 
muss.  Ueberhaupt  will  das  Eisen  weder  zu  anhaltend  in  grossen  Dosen  noch 
in  schwer  verdaulichen  Formen  gegeben  sein. 

Soll  Eisen  verabreicht  werden,  so  wählt  man  am  besten  die  eisenhal- 
tigen Mineralwässer.    (Spaa.    Pyrmont.    Driburg)1). 

Den  Eisenaebrauch  bei  Hysterie  mit  Anämie  loben  auch  Roitan*), 
Gendrin  s),  Voigt4),  Glover  etc.  Voigt  gibt  eine  Verbindung  von  Jodkali  (?) 
mit  Eisenvitriol  und  kohlensauren  Natron;  Glover  das  Perr.  broma- 
tum,  3mal  täglich  zu  gr.  y4 — */*• 

Von  Wichtigkeit  ist  es,  genau  auf  das  Verhalten  der  Unterleibsorgane 
zu   achten. 

Romberg5)  empfiehlt  gegen  gastrische  und  hepatische  Störungen  Ma- 
rienbad, Kissingen,  die  Emser  Thermen,  Alkalien  mit  Gummi- 
harzen und  Visceralklystire.  Gegen  atonische  Dyspepsie  Amara, 
Ochsengalle,  Quassia,  Trifolium  etc.  Hinsichtlich  der  Gummiharze 
möchte  indess  zu  erinnern  sein,  dass  sie  bei  nicht  ganz  vorsichtigem  Gebrauch 
leicht  nachtheilig  werden  können. 

Plethorische  Zustände  verlangen  allerdings,  wenn  sie  bedeutendere  Symp- 
tome machet),  ein  schwächendes  Verfahren.  Es  darf  dies  jedoch  (mit  we- 
nigen Ausnahmen)  nicht  in  Blulentziehungen  bestehen,  es  wären  denn  mit 
Vorsicht  angewendete  örtliche.  Nur  offenbare  Hyperämien  oder  entzündliche 
Affectionen  lassen  ein  dreisteres  Deplefiren  zu.  In  allen  anderen  Fällen  suche 
man  sich  mit  den  milderen  Entziehungspotenzen  zu  helfen:  Säuren,  Molken- 
Fruchtcuren,  alkalische  und  salinische  Mineralwässer. 

J.  Weber  (Deutsche  Elin.  1852.  No.  30.)  sah  öfter  gute  Wirkungen 
vom  Friedrichshaller  Bitterwasser  bei  Frauen  in  der  klimakterischen 
Periode,  wenn  qm  diese  Zeit  hysterische  Affectionen  mit  Kopf-  und  Brust- 
symptomen auftraten.  Andere  Mineralwässer  so  wie  Blutentziehungen  waren 
vergeblieh  bereits  versucht  worden. 

Als  Probe  der  älteren  Medicinalformen  möge  folgende  Composition 
dienen: 


1)  Cf.  Brück,  das  Bad  Driburg  etc.  1844. 

2)  Gaz.  des  Böp.  1846.  No.  28. 

3)  Gaz.  des  Höp.  1853. 

4)  Schweiz.  Centr.  ZU* ehr.  1846.  II.  3. 

5)  Op.  supra  cit.  S.  560. 
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fic.    Gorom.  gilb.  Sj  Herb.  Menth,  pip.  Sjß 

>  »jm    »  i'Ag.  feet»5jft-  »Herb.  Sarpyll.*'     •<•'•"••    ■»■     »•*-   *   - •' 

s\      .'.'•Myirli.»5v^'i-  •■  «Flor.  Cham.  rom.>  ••  *      "::-  ■        — "- 

R.  Valer.  3y  Sem.  Cumin.  •  *': 

R.Angel.  3ß  Gast.*  mos**;  IB5j. ■'      f    **• •  |U*:  •-' 

,   ,        R.  «Zedoar.Sj.  C.  G.  int  c 

Spiivvin.  rectiC  Lb. jß. 

Stent  in  vas.  ben.  clauso  pr.  hör.  xxhr.  Tuoc  adde 
•   •  •  •  •  i  vi 

Aq.  fönt  q.  s.  ad.  Lbb.  ifj.  *S.  in' Vit. 'b.  ciauso. 

S.  Tägl.  4  x  gtL  lx-lxxx  auf  Zucker. 
(Aqua  antihysteric*  von  Heim.) 

„... i    .1.     V    —I       -'    <      l"-r  5 ^         -     •-      —  ''    ;-       ••'"' 

.  ...  I. 

3,  Palliative  Kur.    Verfahren  zur  Abkürzung  oder  Mäßigung 
.  der  Paroxysmen. 

Symptomatische  Behandlung,  in  dringenden  Fällen. 

Unter  den  narkotischen  Stoffen  fanden  insonderheit  Opium,  Bella- 
donna, Hyoscyamus,  Mutterkorn,  Tabak,  indischer  Hanf,  Co)- 
chpenm  etc.*  eine*  Verwendung!        •         •>  -      «•--,-  •-       ••"•  •  ••  ,,: 

"r'H     Unbedingt  das  vorzüglichste  Mitlel'  unter  den  genannten  ist  der  Hobo- 

sifl.     fondriri1)',   d£r 'eifrigste  Lotiredner  desselben,' "nennt  ihn  (das  wirk- 

hsaWiste  Rertfiedium.'  Es  ist  fndess  diesem  Arzt 'derselbe  Irrthum,  wie  manchen 

^andereri'1  Lobrednern   der  NarcoÜca'  als   anl  »hysterischer   Mittel^   1)egegnel, 

'die^e/  n5rhlTch,  dasfc  er  glaubt,'  dem  Opium  sei  nicht  allein  symptomatisch, 

sondern  in  Hinsicht   auf  die  ganze  Krankheit' eine*  besondere  Öeilwnioflg 

zuzuschreiben.  '   /,r    '  ■'       :J    -ir[     ',''     '    -'  v'     : 

Ebenstes  £ill  auch'  von  Rostan*),  wenn  er  neben  dem  llohnsafl  ood 
feilsenkraül  vorzugsweis  die  Tollkirsche  lobt. 

Nardo*)  empfiehlt  das  Mutlerkorn^Jftot^ttÄ4)  .den  Tabak,  ausser- 
lieh  in  Form .  eines^  aufgeweichten .  Tabaksblatts  auf  die  Herzgrube  gelegt, 
Raven  die  Zeillose  als  Wein  oder  als  Tinctür.  Der  Canhabis  indica 
wird  nachgerühmt,  dass  sie  die  Hemikranie,  die  Dysphagie  und  den  Brust- 
krampf Hysterischer  beseitige,  


1)  Canst.  Jahresbericht  f.  184a  Bd.  III. 

2)  Gaz.  des  H6p.  1850.  29.  ' " 

3)  Mem.  della  Med.  1842.  Jan.  M     '5M    ''    %yX     u"1      ittti""  " 

4)  Amer.  Journ.  1842.  April.  '   l           '«           «>•    \~ 
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Ihbregn**)  empfiehlt  eine  Verbindung  des  Mohn  safte*  «nd  der 
Tollkirsche  mit  Asand  »od  Kampher. 

Auch  auf  die  Aq.  Laurocerasi  setzte  man  ein  vorzugsweises  Vertrauen 
(Marshall  Hall),  ohne  dass  dasselbe,  wie  begreiflich,  sich  rechtfertigte. 
Ebensowenig  konnte  das  Kali  hydrocyanicum  den  ihm  von  Melion 
vindicirten  Werlh  (in  der  Dosis  von  2  —  3mal  taglich  gr.  %/6 — ß  [*])  be- 
haupten. —  Die  Blausäure  sollte  die  Reflexthätigkeit  schwächen  (!). 

Ausser  dem  Opium  empfiehlt  Romberg  für  manche  Fälle  Emetica  und 
den  .Arsenik.  Unter  den  sog  antihysterischen  Mitteln  scheint  er  von 
folgender  Form  etwas  zu  halten:  , 

'  Rc.    Aq.  aniihyst  präg.      ••»•.' 

Aq.  Rut.  ■    * 

r-~ '      Syr.  Croc.  aa  5j.       '       '  ' 

S.  Zur  Zeit!  Essl.  v.  z.  n.  (C'f.  Op.  cit.  S.  562). 

Vom  Arsenik. will  Romberg  nicht  blos  palliativen,  sondern  auch  nach- 
haltigen Erfolg  beobachtet  haben. 


Eigentümlich  ist  es,   dass  Mathieu*)  vom  Strychnin  bei  einem  im 
höchsten  Grade  hysterischen  Frauenzimmer  einen  Erfolg  beobachtete  (Se»" 
dirung),  der  ponst  der  umgekehrte  (Erregung)  zu  sein  pflegt,  weshalb  man 
eben  Strychnin  (Nux  vomica,  Brucin  und  die  lgnatiusbohne)  gegen 
motorische  Lähmung  in  Folge  von  Hysterie  verwendet  hat 

Es  hatte  ein  Krampf  der  Speiseröhre  seit  ß  Monaten  in  so  hohem 
Grade  bestanden,  dass  die  Kranke  nur  mit  der  grössten  Muhe  Flussiges 
bionoterzubiidgen  vermochte.  Viele  Mittel  wurden1  erfolglos  in'  Gebrauch 
gezogen.  Dam  gab  Mtikku  Strychnin;  steigend  bis  zu  fast  gr:  ß  (2% 
Centigrmm )  pr.  dosi,  wovon  er  aber  auf  2  Centigrrom.  zurückgehen  musste. 
Hierauf  verloren  sich  in  Zeit  von  6  Wochen  die  Krämpfe  vollständig. 


1)  Dubl.  med.  Press.  1845.  März.  >        ..    .  ,    ? , 

Rc.    Camph.  i  ,      . 

Pulv.  As.  foetid.  m  3ß 
Extr.  Bellad.  3jv 
Extr.  Opii  aq.  3j. 
Form,  pir.  N£  120. '  S.  *nf.  21  später  «  P.  tägliche 

2)  Gaz.  möd.  de  Lyon.  1853. 
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Beichtung  verdienen  als  Anacsthetica  der  SchwefelSther  und  das 
Chloroform.  'Desterne1),  Saucery*),  Ceri$e*)9  fifcütol4),  Briqwst*), 
Warbomont,  Wittcinson6) ,  Chwme7\  Reynold  Rüssel9)  h.  A.  haben  Ver- 
suche damit  angestellt,  die  im  Ganzen  sehr  befriedigend  ausfielen. 


Auch  der  Magnetismus,  der  Galvanismus  und  die  Elektricität  sind,  wie 
gegen  Hysterie  im  Allgemeinen,  so  insonderheit  gegen  deren  Insulte  empfoh- 
len worden.  Das  Nähere  darüber  in  LaycocRs  Abhandlung:  Med.  Times 
1850.  Juli.  —  C£  Schweiz.  Zeitschr.  1849.  Jan. 


Neuerdings  hat  ein  noch  weniger  bekanntes  Mittel,  das  Hyracaum, 
mehrfache  Verwendung  gefunden.  Es  ist  ein  Excrel  vom  Klippdachs  (Hyrax 
capensis).  Nach  Martins,  Fikentscher,  A.  Rapp  u.  A.  wirkt  er  krampf- 
stillend. Weitere  Erfahrungen  sind  abzuwarten.  Vorläufig  ist  nur  von  dem 
Mittel  bekannt,  dass  es  theuer  ist.  (Vergl.  Reiche!,  Arch.  d.  Pharm.  1849. 
Juli.  —  Fikentscher,  Diss.  etc.  Erlang.  1851.  —  Martins,  Jahrb.  d.  prakl. 
Pharm.  Bd.  XX.  1850.  Juni.  —  Deutsche  Klinik.  185a  No.  12.  März  2a 
S.  121).  

Ich  übergehe  eine  Anzahl  sonst  noch  empfohlener  Mittel  von  höchstem 
annähernd  symptomatischem  Werth  (vergl.  meine  Schrift:  Die  Hysterie  etc. 
VS.  70  und  71),  und  schliesse  mit  dem  Bemerken,  dass  bei  einiger  Sorge 
för  Linderung  und  Abkürzung  der  Paroxysmen  und  insonderheit  derjenigen 
Erscheinungen,  die  etwa  für  den  Augenblick  Gefahr  bringen  könnten,  die 
eigentliche  Zeit  für  ärztliche  Intervention  die  Intervalle  der  Krankheit  sind. 
Während  ihrer  Dauer  versuche  man  nach  rationellen  Grundsätzen  die  Con- 
stitution zu  heben,  sie  umzuändern,  un  1  dadurch  neben  geistiger  Einwirkung 
(so  viel  als  möglich)  die  hysterische  Disposition  zu  tilgen.  Die  dazu  dien- 
lichen Encheiresen  sind  in  dem  Vorstehenden  angedeutet  worden. 


1)  Un.  möd.  1848  u.  1849.  —  Journ;  des  conn.  möd.  chir.  1851.  Märe.  —  tt 
Romberg  Op.  cit.  S.  234. 

2)  Journ.  de  M6d.  de  Toul.  1849.  Juill. 

3)  Journ.  m6d.  psych.  1843.  Septbr. 

4)  Bull,  de  Thor.  t853. 

5)  Lancet.  1847.  Jul. 

6)  Ibid.  1852.  W. 

7)  Ibid.  1853.  Oct. 

8)  MarHny,  Naturgasen,  d.  f.  d.  Hlkde.  wichtigst  Tbiere.  Giessen.  1854. 
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IL   Hyperästhesien  des  Bfioksnmarks. 

Die  Hyperästhesien  des  Ruckenmarks  bieten  sowohl  pathologisch  wie 
therapeutisch  ein  mehr- weniger  noch  unklares  Krankheitsbild,  wovon  der 
hauptsächlichst  Grund  darin  liegen  mag,  dass  es  namentlich  englischen 
Aerzlen  gelang,  ein  Erzeugnis  der  Phantasie:  die  sogenannte  Spinalirritation 
als  selbslständige  Krankheitsform  in  die  Pathologie  hineinzuschmuggeln. 

Es  ist  nicht  ohne  Bedeutung,  dass  die  Spinalirritation  fast  ohne  Aus- 
nahme bei  solchen  (insonderheit  weiblichen)  Individuen  von  ihren  Schöpfern 
entdeckt  wurde,  die  aus  irgend  einem  Grunde  heruntergekommen,  nervös 
und  mehr  oder  weniger  anämisch  geworden  waren,  und  es  ist  dabei  zu- 
gleich sehr  wohl  zu  begreifen,  weshalb  zu  ihrer  Beseitigung  ebenfalls  fast 
ausschliesslich  tonisirende,  roborirende  Mittel:  Amara,  Eisen,  Säuren  etc. 
empfohlen  wurden.  Man  vergass  nur,  das  im  Ganzen  beste  Tonicum  (Hä- 
matogeneticum):  eine  roborirende  Diät. 

Roborirende  Diät,  fleissige  massige  Bewegung  in  frischer  Luft,  Auf- 
enthalt auf  dem  Lande,  zu  Anfang  warme,  später  kalte  Bäder  sind  diejenigen 
Potenzen,  die  als  allgemeine  und  naturgemässe  Heilmittel  der  Rückeemarks- 
hyperfisthesie  betrachtet  werden  müssen.  Unterstützung  sucht  man  unter 
den  tonischen  Mitteln,  besonders  unter  den  Martialien.  (Spaa,  Pyrmont» 
Driburg). 

Einzelne  besondere  Zufälle  werden  ebenso  hier  symptomatisch  behan- 
delt, wie  z.  B.  erheblichere  Zufälle  bei  Hysterischen  oder  Hypochondristen. 

Nach  Tanquerel  des  Planche*  kommt  Hyperästhesie  des  Rückenmarks 
in  Folge  der  Bleiintoxication  vor.  Man  wendet  dagegen  an  tägliche  warme 
Schwefelbäder,  nötigenfalls  drastische  Purgantien  und  Opium.  Das  schäd- 
liche Gewerbe  muss  (wo  möglich)  aufgegeben  werden» 


HL    Hyperästhesien  der  sympathischen  Centraliiationiapparate. 

Hieher  gehören  die 

Hyperästhesie   der  Herzganglien   (Angina  pectoris),   des  Son- 
nengeflechts (Neuralgia  coeliaca),  der  Mesenterial-,  Unterbauch- 
und   Samengeflechte   (Hyperaesthesia  pl.  mesenterici  et  hypo- 
gastrici,  Neuralgia  spermatica). 

Allen  diesen  Zuständen  gemeinsam  eigenthümlich  sind  die  dabei  statt- 
findenden Störungen  in  der  Circulation.  Aber  man  lasse  sich  dadurch  um 
keinen  Preis  zu  dem  öfter  vorgekommenen  Missgriff  vertäten,  in  einer 
kräftigen  Anliphlogose  (Venäsection)  Hülfe  zu  suchen.  Der  Erfolg  ist  für 
später,   da   die   meisten  der  an  solchen  Krankheiten  Leidenden  entweder 
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anämische  oder  in  ihrem  Nervensein  im  Allgemeinen  geschwächte  Individuen 
sind,  nur  der,  dass  nach  und  aach  ein.  immer  reizbarerer,  sogenannter 
nervöser  Zustand  sich  ausbildet,  der  zuletzt  allen  Mitteln  widersteht 

Es  werden  allerdings  symptomatisch  meistens  Blutenlziehungen  nölhig, 
besonders  wenn  in  Folge  heftiger  und  lange  anhaltender  Paroxysmen  be- 
drohliche Congestionen  zum  Hirn,  zu  den  Lungen,  zur  Leber  etc.  entstehen, 
doch  erfüllen  die  örtlichen  vollkommen  ihrea  Zweck.  Man  wiederholt  sie 
so  oft  es  nölhig  erscheint.  Was.  sie  leisten  sollen,  besteht  zum  Theil  darin, 
momentan  gefahrlichen  Zufällen  vorzubeugen,,  andererseits  darin,  etwaige 
Strukturveränderungen  zu  verhüten. 

Im  Zusammenhange  stehend  mit  den  Störungen  in  der  Circulation, 
sind  es  die  verschiedenen  Absonderungen,  welche  berücksichtigt  werden 
müssen.  Soweit  auf  sie  nicht  schon  die  örtlichen  Blutentziehungen  zurück- 
wirken, sucht  man  durch  Ableitungen  auf  die  Haut,  auf  den  Darm  oder  die 
Nieren  nachzuhelfen.  Doch  auch  hier  hüte  man  sich  vor  schwächenden 
Uebertreibungen. 

Bei  arthritisch  bedingtem  Herzkrampf  passen  Fontanelle  und  Haar- 
seite in  der  Herzgegend,  kommt  er  bei  Hysterischen  vor,  so  eignen  ach 
Eisenmittel,  andere  Roborantia,  auch  nach  Einigen  der  Silben 
salpeter. 

Sind  Structurveränderungen  am  Herzen  vorhanden,  so  muss  der 
Kranke  möglichst  jede  Anstrengung  vermeiden  und  ein  ruhiges  Verhalten 
beobachten. 

Es  ist  wichtig,  für  regelmässige  Darmfuncüon  zu  sorgen. 

Im  Anfalle  selbst  leisten  öfter  Auaesthelica  gute  Dienste.  (Cf.  Äo»- 
berg  1.  c.  S.  154).  Innerlich  reicht  man  A  et  her  etc.  mit  Opium.  Ferner 
empfehlen  sich  Einreibungen  der  Veratrinsalbe  in  die  Herzgegend,  Senf- 
teige im  Nacken  und  an  entfernteren  Körperstellen,  in  Fällen  auch  eye 
Kälte.  Ein  Kranker  Romberg1  s  land  im  Genuas  des  Gefröret»  während 
des  Anfalls  die  grösste  Erleichterung. 


Bei  der  Neuralgia  coeliaca  kommen  neben  den  örtlichen  Bhitent- 
ziehungen  insonderheit  ableitende  Mittel  m  Betracht.  (Diuretica,  Exulorta, 
2um  Theil  Purgantia). 

Ghinin  ist  bei  deutlichem  Inlermittenstypus  indicirt 
Bei  Weibern  kann  die  Neuralgie  *  von  Abnormitäten  an  der.Gtbtawtlar 
abhängen  (vergl,  einen  Fall  bei  liombetg  1.  c.  S.  158).    Man  versäume  afe» 
in  solchen. Fällen  nicht,  das  Verhalten  des  Uterus  zu  untersuchen. 
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Iq,  4tf  j*98QRtei;if?c|i4n  JSfouTalgJG ^.Pttfi»«^,  i#d  ppfiiw 
in  aitw»ireprierr  Anw^ung  ,die  wßeoUisMen  t  :flü^^^ 
üaderfQ.4Wj^rM4(eia!,Ö5.llR.  O^Ri^ni)  y^rdiepep,^  AMg«W^:,# 
dmüsctop  fei*  Vorzug,,,,  (Oi,  Croto^is,  f  RU^rj^a,  »Syr»,  RharnfMu 
catbarU)  Zur  Unterstützung  passen,  ölige». !{Jty#re  mit  anüsp<v8mo4i^ßfti 
Stoffen  und  eipem  AJ)fübrsalz;  p ausserdem  flrgjbigß,  Einreibungen  0es.  AU-;, 
dornen,  mit  erw^mtep^.Oel,  warme. U^b^gdxläge^  warm^ß^r.  .         *vU.. 

Zwischendurch  verabreicht  man  V2-  bis  lgränige  Opiumg^fee^  (ft— 1& 
Tropfen  der  Tinct.  Op.  spl.). 

Wo  zugleich  Störungen  in  den  drüsicen  Organen  des  Unterleibes  vor- 
handen sind,  wie  häufig  bei  Hypochondristen,  bei  Hämorrhoidariern  und 
rheumarlhritischen  Individuen,  gelangt  man  ohne  eine  durchgreifendere  Cur 
selten  zum  Ziel.  Hier  ist  es,  wo  die  Quellen  von  Ems,  Wiesbaden, 
Marienbad,  Karlsbad,  mit  nachfolgenden  Seebädern  oft  überraschend 
günstige  Resultate  liefern.  Doch  ist  wühl  zu "  bedenken ,  dass  unter  allen 
Umständen  in  der  Diät  und  Hygiene  eine  Beihülfe  enthalten,  ohne  deren 
Zuziehung  schwerlich  je  ein  bleibender  Erfolg  zu  gewärtigen. 


Eine  eigene  Form  der  Mesenterialneuralgie  ist  die  sogenannte 
Colica  saturnina*),  •>. 

Ein  wegen  seiner  günstigen  Erfolge  berühmt  gewordenes  Verfahren  ist 
der  Traitement  <de)a  Gharitö  in  Paris,  dem  «gemäss  (üe^Kramke*  •ab- 
wechselnd mit  Bdreoii**.  Pu*gin<s  diapfcooretrifttheii  Mitteln:  *ind»4>pUr#n' 
bebandelt  werden.  (C£  Merat,  Traitö  de  la  colique  mälallique  p.  156—160.) 
Das  Verfahren  in  seiner  altmodischen  Form  erscheint  allerdings  nach  gegen- 
wärügem  Geschmack  etwas  zu  complicirt  und  hat  deshalb  Romberg  wohl 
mit  R<*pht  eine ,  y<Bjr  einfc$ufl$  vorgeschlagen  0(/.  c.  S.  ^7J),:  ^ift.B^qlUifflg 


Gflwöhi^,  rq^pn  fjfch  ßombejß  g|t.  iij  ^I.^Cp^tonis  mit^uf&er. 
(3ß)  z^r3iPulveifni  jjefertjgt  ^^stjjnd^ch  1  P^)  ,.aujs,  i:um  Oeßpung.zu  be- 
wirken. Gqfl?n  tJ^d  verofc^.^gi;.^  Qftiu#,:  ;  Dppt  OJr  Crotytys  .wjrd, 
am  andern  Tage  forlgegeben,  inzwischen  egw  Maijdelöl-Em^sion  .un^^^egeß. 
Abend  wieder  das  Opiat  genommen.  Dabei  waren  die  Kranken,  wenn  sie 
sich  frühzeitig  gemeldet  hatten,  meistens  ii^  5 — 6  Tagen  geheilt. 

Von1  wie  grosser  Bedeutung  in  der  vorliegenden  Krankheit  das  Opium 
sei,  halte  übrigens  schön  Stoll  (Ratio  medendi  T.  III.  p.  254)  richtig  er- 
kannt, indem  er  von  dem  Mittel  sagte:  neutiquam  morbum  pallial,  sed 
cum  perseverantfa   sanat.     Neuerdings  ist   Briquet  (Rev.  de  Trier.  1858. 


-••\ 


*)   Cf.  Tanquerd  des  Planche* ,  TraiU  des  maladies  de  plomb'wi  satntnitfwr.' 
Hl*.  18». 
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No.  12.)  nrit  der  Ansicht  hervorgetreten,  dass  der  eigentliche  Sitz  der  Kraok- 
faeit  in  den  Bauchdecken  (?),  in  den  Mm.  recti,  obliqui,  lumbales  md  den 
Rückenwirbelvertiefungen  zu  suchen  sei.  Er  sucht  dies  darzulhun  und  bildet 
sich  dann  aus  seinen  Deductionen  den  Schluss,  dass  die  Paradisa tion 
treffliche  Dienste  gegen  das  Uebel  leisten  müsse.  Dies  soll  durch  Versuche 
sich  bestätigt  haben,    und   zwar   zum  Theil    in  überraschender  Weise.  — 

Doch verwendete  Briquet  ausserdem  auch  Schwefelsäure,  Alaun  und 

Schwefelbäder  etc. 


Die  Hyperästhesie  des  Plexus  hypogastricus  scheint  häufig  ein 
Symptomcontingent  an  die  „Spinalirritation"  haben  abgeben  müssen,  nament- 
lich in  den  Fällen,  wo  der  Schmerzanfall  von  der  Kreuzgegend  ausgeht 
Das  mittlere  Lebensalter  des  männlichen  Geschlechts,  sagt  Ramberg,  dis- 
ponirt  zu  der  Krankheit  Bei  Weibern  ist  häufig  hysterische  Diathests 
vorhanden.  Ausschweifungen  im  Liebesgenuss  sind  für  beide  Geschlechter 
ein  häufiger  Anlass. 

Allerdings  scheinen  namentlich  letztere,  ausserdem  hämorrhoidale  und 
andere  in  Folge  zu  ergibigen  Lebensgenusses  sich  einfindende  Unterleibs- 
beschwerden am  häufigsten  eine  ätiologische  Rolle  zu  spielen,  wogegen  ich 
den  Zustand,  wenn  er  auf  hysterischer  Basis  in  die  Erscheinung  tritt,  nicht 
sowohl  als  gesonderte  Krankheit,  sondern  lieber  als  Theüausdruck  der 
Hysterie  betrachtet  wissen  möchte.  Aus  diesem  Grunde  würde  ich  hier  als 
vorzugsweis  zu  berücksichtigen  eine  antihysterische  Behandlung  empfehlen. 

Im  Uebrigen  sind  ausser  Schröpfen  am  Kreuz  (und  Blutegeln  ad  anum) 
kalte  Waschungen,  die  Douche  (wenn  sie  vertragen  wird),  flüchtige  Haut- 
reize, bisweilen  stärkere  Exutorien  zweckdienliche  Mittel.  Bei  Störungen  im 
Dnterieibsdrüsensystem,  Hämmorrhois  etc.  mögen  Ems,  Kissingen,  Carlsbad 
in  Gebrauch  genommen  werden.  Man  sorge  für  leichten  regelmässigen 
Stuhlgang  und  halte  überhaupt  als  Regel  fest,  dass  mau  mit  der  Behand- 
lung der  je  zu  Grunde  liegenden  Uebel  am  zweckmässigsten  meistens  auch 
das  Nervenleiden  beeinflusse  Diät  und  Hygiene  sind  eine  Hauptsache.  Ohne 
ihre  Benutzung  ist  die  Therapie  sehr  hülflos. 


Die  Neuralgia  spermatica  ist  ein  oft  äusserst  hartnäckiger  Krank- 
heitszustand, den  man  namentlich  beim  männlichen  Geschlecht  bis  in  die 
mittleren  Altersepochen  grösstenteils  als  Folge  früherer  unverhältnissmässqpr 
Benutzung  oder  Ueberreizuug  des  Sexualsystems  beobachtet 

Nicht  mit  Unrecht  ist  Astley  Cooper  der  Meinung,  dass  die  Krankheit 
nicht  von  einem  peripherischen,  sondern  einem  centralen  Nervenleiden  be- 
dingt wird.  —  (Rückenmark).     Möglich,  dass  auch   Fälle   dtr  eralg* 
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nannten  Artung  vorkommen.    Die  Aetiologie  ist  im  Ganzen  nur  unvollständig 
aufgeklärt. 

Neben  einem  stärkenden  Allgemeinverfahren  (roborirender  Diät,  toni- 
schen Arzneimitteln  [Eisen],  Land-,  Seeaufentbalt  in  warmen  Regionen  [Cooper], 
Seebädern),  worunter  auch  sexuelle  Schonung  mit  einbegriffen*),  bieten  die 
Narcotica  und  allenfalls  Gegen  reize  einige,  wenn  auch  beschränkte  Hülfe. 
Cooper  empfiehlt  Einreibungen  der  Jodtinctur  bis  zur  Erythembildung, 
Vesicatore  in  die  Inguinalgegend,  auf  den  Schenkel,  worauf  die  Wunden 
zu  verbinden  mit  einem  Cerat.  Sabin,  cum  Opio;  auch  Belladonna -Ein- 
reibungen. Innerlich  gleichfalls  Belladonna,  ausserdem  eine  Verbindung  von 
Conium  (gr.  iij),  Opium  (gr.  j)  und  Extr.  sem.  Stramm,  (gr.  ß  — 
2-  bis  3mal  täglich). 

Versuchen  kann  man  äusserlich  auch  die  Kälte  und  Einreibungen  der 
Veratrinsalbe. 

Romberg  sah  bei  einem  Kranken  heilsamen  Erfolg  von  dem  anhalten* 
den  Gebrauch  des  Stinkasand's. 

Nach  glücklich  erfolgter  Tilgung  der  Neuralgie  ist  es  wichtig,  dass  der 
Kranke  während  eines  längeren  Zeitraums  sorgsam  alle  nötbigen  Vorsichts- 
maasregeln beobachte,  das  gefährdete  Organ  also  vor  äusserlicher  Beleidi- 
gung schütze,  nicht  zu  anhaltend  oder  angestrengt  gehe  und  sich  keinerlei 
Excesse  zu  Schulden  kommen  lasse. 

Theils  nach  ärztlichem  Ermessen,  theils  (in  verzweifelten  Fällen)  auf 
Verlangen  der  Patienten  ist  verschiedentlich  die  Ausrottung  des  Hoden  vor- 
genommen worden.  In  verhältnissmassig  wenigen  Fällen  wurde  damit  die 
Neuralgie  beseitigt,  in  den  meisten  kehrte  sie  in  dem  anderen  Hoden  wie- 
der oder  befolgte  die  Regel  der  excentrischen  Schmerzen,  dass  sie  nun  in 
dem  übrigen  Samengeflecht  der  leidenden  Seite  ihren  Sitz  aufschlug.  Dem- 
nach wird  die  Operation  nur  in  dem  einen  Fall  gerechtfertigt  sein,  dass 
ein  Kranker  sie  unweigerlich  forderte. 


*)  Bei  Einigen  gewährt  der  Coitus  momentan  Linderung,  doch  tritt  später  die 
Neuralgie  um  so  heftiger  auf. 
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Zweites  Kapitel. 

Hyper&stbesien  bedingt  durch  krankhafte  Erregwg  4er 

1  NerveDbfttaeD.    •     -  •■  <•    <-   •- 

L    Hyertfcsth**eii  der  ßtnnesnerren/ 

1.    Hyperästhesie  des. Gesichtsnerv.©^  ,  .Hygjfcraeslhe*ia>aptJU>aJ 

Die  Hyperäslhesie  des  Gesichtsnerven  bat  IheUs  eine  mehr  psychische 
Quelle,  indem  sie  eng  mit  einer  letthaften  zur  Selbsterregung  geneig- 
ten Phantasie  zusammenhängt,  andererseits  geben  körperlich  Störungen 
und  Abnormitäten  des  Kreislaufs  ihr  eine  Basis.  Immer  machen  bei  Nei- 
gung der  Psyche  zu  einer  lebhaften  Vorstellungsthätigkeit  plötzliche '  und 
ungewöhnliche  Einwirkungen  verhältnissmässig  starke  Eindrücke,  denn  der 
allgemeine  Cbftracler  des ,  Nervenseius  i*t,>bei  udeKarügep  IndividM^fimhis- 
mus  oder,  was  dasselbe  sagt,  schwache  ReactiQPßföhigkaft  worattt.dasiWesea 
der  sogenannten  Nervosität  beruht,  So  kann  Schreck  und  Angst,  desgleichen 
aber  auch  liefe  Trauer  beharrlich  bleibende  pathologische  Gesichtsfelder 
erzeugen.  Eigentlich  aber  ist  hier  die  Hyperästhesie  des  Opticus  nur  eine 
abseilen  des.  Gesichtssinnes  nebenlaufende  einer  höheren  und  allgemeineren 
Störung,  des  gleichzeitigen  seelischen  Befangenseins.  Die  Psyche  selbst  ist 
krank  und  äussert  ihren  Zustand  vorzugsweis  durch  eine  abnorme  Thälig- 
keit  desjenigen  Nerven,  der  zufällig  die  ätiologische  Rolle  während  der  herr- 
schenden Disposition  zur  Erkrankung  übernahm. 

Hieher  gehört  unter  manchen  anderen  z.  B.  der  von  Romberg  (L  d 
S.  142)  beobachtete  Fall  einer  27jährigen  sonst  gesunden  Frau,  die  durch 
den  Tod  ihrer  Hutler  in  tiefen  Gram  verfallen  war.  Die  Frau  war  zum 
4ten  Hai  glücklich  entbunden.  (Ein  Zeitpunkt,  der  schon  physiologisch  bei 
sehr  Vielen  eine  ausnahmsweise  Erregung  des  Nervenseins  bedingt).  Am 
6ten  Tage  nach  der  Entbindung,  als  die  Nacht  hereinbrach,  stand  sie  aus 
dem  Bett  auf,  um  ein  Licht  an  einer  hinter  dem  Bett  stehende»  Lampe 
anzuzünden.  .  Indem  sie  sieb  dqcselh$a  nähert,  erbljcty  sie  ,p|öfzlk^  ap  der 
dunklen  Wand  eine  von  dem  Schimmer  der  halbvejedecktee  .Lanpe . ab- 
leuchtete Stelle,  und  glaubt  darin  die  Gestalt  ihrer  Hutter  zu  erkennen,  wie 
sie  mit  aufgehobener  Hand  sie  zu  sich  winkt.  Angstvoll  bebt  sie  zurück 
und  kann  von  diesem  Augenblick  an  sich  nicht  von  dem  Wahn  befreien, 
dass  sie  sterben  müsse  und  auch  wolle,  da  ihr  die  Hutter  selbst  die  Tren- 
nung von  dem  Leben  angedeutet  habe.  Der  Geisterglaube  spann  sich  aperter 
oder  unermerkter  fort  In  der  lOten  Woche  nach  Eintritt  der  Krankheit 
fand  man  sie  eines  Horgens,  während  die  stets  sonst  in  ihrer  Nähe  ge- 
wesene Verwandle  sich  aus  dem  Zimmer  entfernt  hatte,  mittelst  ihres  Hab- 
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lach*  an  en»m  Fensterhaken  aufgeknüpft.  Sie  bette,  wie  RomÖer$  bemerkt, 
den  läy§ßl  gehegten  Vorsatz .  (psyeMsobe  Krankheit)  schnell  ausgeföbrt 

Ebenso  können  Gesichtstäuschungen  (Fidüonta)  ohne  äussere  veran- 
lassende Gelegenheit,  wie  in  obigem  Fall  der  Schein  dfcr  Lampe,  lediglich 
durch  übermässig  erregte  endogene  Thätigkeit  des  Vorstellungsvermögent 
eitstehen  und  abmiete  Folgen  haben.  ' 

Dass  unter  solchen  Ufflstähden  die  Behandlung  der  Hauptsache  nach 
eine  psychische  sein  müsse,  ist  klar.  Der  Arzt  hat  die  Aufgabe,  den  Kranken 
ailmälig  zur  S  elb  st  kennt  niss  seines  Zusländes  überzuführen.  Wenn  dies 
gelingt,  so  verliert  die  optische  Abnormität,  auch  wenn  sie  ihr  Spiel  fort- 
selzeo'  sollte',  'äffes  Schreckende,  dfer  Patient  Hat  sitfh  art  fcte  gewöhnt  und 
kennt  sie  als  einen  krankhailen  Zustand:  '      "    '        ' 

Die  somatische  Behandlung  hat  hauptsächlich  die  Verhältnisse  des  Kreis- 
laufs in's  Auge  zu  fassen,  mithin  namentlich  auch  das  Verhalten  der  chylo- 
poetischen  und  blutbildenden  Organe.  Es  dürfen  (so  weit  dies  möglich) 
keine  Störungen  der  Unterleibsorgane,  keine  Unregelmässigkeiten  der  Darra- 
funetion  geduldet  werden.    (Diät  und  Hygiene.    Reisen.    Bäder.) 


2.    Hyperästhesie  des   Gehörnerven.     Hyperaesthesia  acustica. 

Ehe  man  in  Gongestion  oder  Hyperämie  der  Ohrgegend  die  Ursache 
des  Qbreatönens  sucht  und  dagegen  durch  Bluteqtziebungen  verfahren  zu 
müssen  glaubt,  stelle. man  eine  sorgfältige  Joeale  Exploration  ap^  die  häufig 
dann  eines  anderen  belehrt,  indem,  sie  typische  Störungen  .aufdeckt  In 
diesem  Fall  ist  apert,  was  man  zu  behandeln  hat 

Sind  Blutverlüste  oder  Erschöpfung  nach  langwierigen  Krankheiten  die 
Ursache  der  Afiection,  so  wird,  diese  zugleich  mit  der  allgemeinen  Schwäche 
durch  ein  roborirendes  Verfahren  beseitigt 

Schwierig  ist  die  Behandlung  und  z^veifeJha/t  der  Erfolg,  wenn  die 
Krankheit  sich, -mit  pygeraein^  Verstimmung  des  Nervensystems  vergesell- 
schaftet, wie  z.  B.  bei  Hypochondristen.  Hier  ist  namentlich  die  Hypo- 
chondrie etc.  zu  behandeln. 

In  den  Fällen,  wo  die  Störung  durch  anhaltende  Gehörphantasmen  so 
bedeutend  .ist,  dass  die  Nachtruhe  dadurch  behindert  wird,  kann  man  nach 
dem  Vorschlag  Üards  (Die  Krkht.  des  Ohrs  und  des  Gehörs.  Weim.  182& 
6, 189)  zweckmässig  eine  Art  von  Contrastimulismus  anwenden,  indem  man 
durch  sin  ähnlich  anhaltendes  äusseres  Geräusch  das  innere  Geräusch  m 
übertäuben  sucht.  So  war  bei  einer  Kranken  der  Aufenthalt  in  einer  Was- 
sermühle vom  besten  Erfolge. 

derartige  Versuche  scheinen  ihre  Wirkung  nach  dem  Prinrip  des  Ab- 
lenken* der  Intention  zu  entwickeln« 
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(VergL  die  neueren  Bemerkungen  von  Landouzy:  BuiL  de  PAcad.  da 
Mäd.  1858.  Fevr.  Darnach  soll  aeusüsche  Hyperästhesie  9mal  unter  10 
FäNen  die  halbseitige  Gesichtslähmung  begleiten.  Wem  man  z.  B.  eine 
Pistole  hinter  dem  Kranken  abdrücke ,  so  rufe  dar  Knall  nicht  auf  der 
gesunden,  aber  auf  der  leidenden  Seite  Schmerz  hervor  etc.  Um  Glauben 
zu  finden,  hätte  Landouzy  jedenfalls  durch  genaue  Untersuchungsresultate 
darthun  müssen,  dass  in  den  von  ihm  beobachteten  Fällen  keine  Krankheit 
der  Gehörorgane  Stattland.) 

3.    Hyperästhesie   des  Geruch-   und  Geschmacknerven.     Hyper- 
aesthesia  olfactoria  et  gustatoria. 

Wo  nicht  etwa  bestimmte  örtliche  Ursachen  (ein  peripherischer  Ur- 
sprung) nachzuweisen,  ist  die  Cur  dieser  Zustände  eine  rein  empirische, 
versuchsweise.  Am  häufigsten  habe  ich  dieselben  bei  hysterischen  Frauen- 
zimmern beobachtet  Oertlicbe  Mittel  werden  in  der  Regel  vergeblich  ange- 
wendet; doch  berichtet  Romberg  z.  B.  den  Fall  einer  44jährigen  hysteri- 
schen Frau,  wo  der  schmerzhafte  Theil  der  Zunge  mit  Höllenstein  caulerisirt 
wurde  und  nach  dreimaligem  Aetzen  vollständige  Heilung  erfolgte. 

Ich  beobachtete  1845  auf  der  medizinischen  Klinik  zu  Halle  einen 
ähnlichen  Fall  (bei  einer  40jährigen  hysterischen  Frau)  von  unangenehmem 
anhaltendem  Brennen  der  vordem  obern  Zungenpartie.  Narcotica,  Cerebro- 
spinantia  innerlich  leisteten  nichts.  Krukenberg  machte  die  Bemerkung, 
dass  hier  die  Geschmackshyperästhesie  wohl  mit  einer  Hirnanomalie  zusam- 
menhänge (also  centralen  Ursprungs  sei). 


IL   Hyperästhesien  der  Vagusbahnen. 

Globus.    Pyrosis.     Gastrodynia   neuralgica.     Bulimia    s.   Cyno- 
rexia.    Polydipsie    Incubus.    (Heisshunger.    DurstsuchL    Alp). 

Die  Therapie  des  Globus  (hystericus,  epilepticus)  fillt  der  Behandlung 
der  Krankheiten  anheim,  zu  deren  Symptomencomplez  er  gehört 

Ebenso  die  Pyrosis.  (Begleiterin  der  Arthritis,  der  Hypochondrie, 
der  Säuferleidenschaft»  der  Schwangerschaft.) 

Die  einfachsten  und  besten  Mittel  sind  hier,  indem  man  Fette  und 
Spirituosa  vermeiden  lässt,  die  rein  bitteren  und  aromatisch  bitteren  Stoße 


Bei  der  Gastrodynia   neuralgica  ist  es  von  Wichtigkeit,  weichst 
auf  die  Ursachen  (und  etwaigen  Compliealiooen)  PQckwbt  m  qßheoeo,  wob*, 
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wenn  die  Kranke*  wetbtichen  Geschlechts  sind,  das  Sexualsystem  vonttgt- 
weis  in  Betracht  kommt 

Auch  die  engere  Behandlung  ist  vorwiegend  eine  allgemeine,  auf  die 
ooftaütotionellen  Verhältnisse  vorzuglich  gerichtete:  Stärkung  der  Constitution 
ist  es,  die  enielt  werden  soll.  Deshalb  empfehlen  sich  Seebäder*  reict^ 
lieber  Aufenthalt  im  Freien,  leicht  verdanliche,  doch  nach  Verhältniss  nahr- 
hafte Kost  (mit  Ausschluss  der  Fette,  des  Geräucherten  etc.),  die  Wässer 
von  Spaa,  Driburg,  Pyrmont  etc.  Daneben  bemühe  man  sich,  psychisch 
so  einzuwirken,  dass  die  Stimmung  sich  erheitere,  wenigstens  das  Gegen- 
teil nicht  platzgreife. 

An  einzelnen  Mitteln  sind  viele  zwar  empfohlen,  aber  nur  wenige  hülf- 
reich befunden.  Eins  der  besten  ist  das  Arg,  nitricum  in  Verbindung 
mit  Opium,  7a  gr.  l/4  2mal  täglich,  in  Fällen  mehr.  Auch  Morphium 
endermatisch  erweist  sich  bisweilen  nützlich.  Mitunter  leistet  das  Opium 
(innerlich)  in  Verbindung  mit  Spir.  sulph.  aethereus  oder  in  einem 
Wein  (Sherry)  unerwartete  Dienste,  Des  Versuches  werth  ist  ferner  die 
Brechnuss,  als  Tinclur  zu  gtl  vj  —  x,  in  Pulver  zu  gr.  j— ij.  Aeusserlich 
passen  ausserdem  reizende  Einreibungen,  z.  B.  einiger  Tropfen  Senf 51s 
oder  eines  ähnlichen  Mittels,  sowie  ableitende  und  antispastische 
Klystire, 

DieBulimia,  der  Heisshunger  tritt  selten  als  selbstständiger  Krank- 
heitszustand auf.  Man.  beobachtet  den  Heisshunger  am  häufigsten  in  der 
Convalescenz  nach  schweren  Krankheiten  (Typhus),  in  der  Schwangerschaft, 
während  des  Obwaltens  psychischer  Störungen  (Hysterie,  Irresein),  beim 
Diabetes,  in  der  Wurmkrankheit,  in  der  Kriebelkrankheit  etc.  Durch  diese 
Verschiedenheit  des  Vorkommens  wird  natürlich  die  jedesmal  einzuleitende 
Behandlung  bestimmt 

In  hartnäckigen  Fällen,  sagt  Romberg  (L  c.  S.  129),  darf  man  sich 
einigen  Erfolg  von  der  Ekelcur  versprechen.  Ob  indess  je  einen  bleibenden, 
ist  zu  bezweifeln. 


Die  Polydipsia  oder  Durstsucht  kann,  wie  es  nach  genauen  Beob- 
achtungen scheint  (cf.  Romberg  1.  c.  S.  130)  als  primäre  Affection  vor- 
kommen, ist  aber  doch  in  der  Regel  nur  Begleiter  anderer  Krankheits- 
prozesse, z.  B.  der  Intermittens  (Rrodie,  Lect  ilhistrat.  of  cert  nervous 
affections.  8.  30)  etc.  Im  letzteren  Fall  gebührt  der  Causalbehandlung  eine 
vorwiegende  Rücksicht 

Die  im  Uebrigen  empfohlenen  Mittel  sind  hauptsächlich  Narcotica 
und  Antispasmodica*,  Ableitungen  auf  Haut,  Nieren  und  Darm,  Tonica 
(Eisen  mit  China,   Gerbstoff  etc.),   auch  Quecksilber  (Fleury,  Arch.  gen- 
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XVII.  69.  1848).  Einigen  Werth  scheinen  allerdings  (he  Stoße  der  ent- 
genannten beiden  Reihen  zu  besitzen,  während  die  übrigen  von  zweifelhafter 
oder  überall  keiner  Whrkungsflhigkeit  gegart  dte  'Ddrstmrcht  sind.  Vorüber- 
gehende Heilangen  sind  mehrfach,  namentlich  durch  Baldrian,  Slinka- 
«and  und  Kamp  her  erzielt  werden  (Muhrbedk1)  ?ktyer*ptiö'mtorg*)eUL)> 
In  A<Mi6er9'*  Fall,  wo  Pillen  aiis  Asa  foetidi,  Rbetiifl  und  Nitr  carb. 
acidulum  genommen  wurden,  soll  der  Erfolg  nachhaltig  g&Keben  seilt 

J.  Frank*)  rühmt  als  spezifisch  da*Sal  prunellae1  (dureh  X«* 
saramenschmelzen  von  Schwefel  und  Salpeter  bereitet,  itach  cfystalte  nfr 
ueralis  genannt);  doch  verlangt  er  zugleich  Vorsicht  in  der  Anwendung: 
auf  1  E&t:  vdB  vwi  diesem  Saht  «rfolgte  in  leuiem  Fall  der  Tod.  <Bosis: 
5j  in  Aq.  font'Lbij  toit  einer  Unze  8jr.>rub.  id  Davcxv  Sünndtidi 
V»  Tasse  *oü.>">       ">    •    '     '■    •    •«•       *  f*    *..•*■■  •    ."-     ;<>    • 

*     ••»        •  f  : :■  i.       *,    .1!       "  f     *».  i  !';      mii       t-     Hl..  ti       .•!**  '  huti 

Der  Alp  ((Jas  Alp^lrqcken^  Incub^is)  ist  ein  krankhafter  ^ustand^ 
der  auf  ein  Afflcirtsein .,  der !  Psyche  unter  alten,  Umständen  zurücjilfuhil 
Odier  (H^t>u<#  4pr  prakL  i^rzneimssfe|i^hß|^)  .jsucht  den.  Grund  dei^elben 
uninittelbapjp  ^ineni\''GeW^iai^i;  ich  ^etee  hjn^  der  p^isdi^.Öphäre 
desselben;  denn  bei  sonst  ganz  Gesunden  kann  die  Krankheit ^in  fol^e 
(deprimirender)  Seeleneindrücke  ganz  unerwartet  sich  einfindep,  1  oder  ein 
paarmal  erscheinen  und  dann  wieder  spurlos  verschwinden.  Ich  habe  dies 
öfter  beobachtet. 

Bisweilen  steht  bei  vorhandener  Disposition  das-Erscbeinen  des  facubos 
mit  Störungen  in  den  somatischen  Functionen  in  Verbindung. 

Die  Behandlung  sei  vorerst  eine  abwartende.  Wird  die  Affection  an- 
haltend, so  suche  man  so  viel  als  möglich  die  Circalation,  die  Verdauung 
zu  ordnen,  wirke  in  der  geeigneten  Weise  (durch  Beruhigung  und  ver- 
nünftige Vorstellung)  psychisch  ein  und  wende  Narkotica,  nameotüch  Opiati 
(auch  in  Verbindung  mit  Asa  foeüda,  Baldrian  etc.)  an.  Odier  empüebK 
dieBlülhen  der  Cardamine  pratensis,  dioflafte»  gegen  Asthma  ewipfoh- 
len  hatte.  Dergleichen  Recominandalionen  gibt  es,  ohne  dass  sie-  Bedeu- 
tung erlangt  hätten,  eine  grosse  Zahl. 


1)  Rufel.  Journ.  1820.  Mai. 

2)  Ann.  de  Thor.  1848.  Apr. 

3)  L.  cit.  8.  132.    (Dritte  Auftage.)   * 

4)  Pr.  med.  univ.  praec.  P.  III.  V.  i.  S.  II.  Ups.  1838.  p.  299—313. 

Cf.  Romb.  {Schnakenburg)  1.  c.  S.  130. 
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HI.    Hyperästhesiep  (Neuralgie^)  der  in  den  4  allgemeinen«  Bedeckungen 
sieh  ausbreitenden  Nerven. 

(^.tt.f(6iirMg^fnerTi.l^i^ljB.rtr!g«wi^:    Dolor  foqiej  ,Eol4iergi  11/ 
m,      .     Pro.3,9j)^gia.  ,Jiqv^o,u|ourew^,  G.esicht^schjnei^.  ,, 

Es  ist  ein  schmerzliches  Empfinden,  Angesichts  der  Üebermenge  von 
empfohlenen  Mitteln  im  Ganzen  'gegen  eine  so  traurige  ifrankheil,  wie  der 
Gesichtsschmerz,  ohne" irgend1  eine  durchstechende  radicale  fiülfe  zu  sein, 
ausgenommen  allein  jene  FäHe,  wo"  die  Krankheit  auf  der  feasis  des  Inter- 
mittensprozesses  ruht.  Hier  hilft  Chinin  in  Dosen  von  gr.  ß  —  gr.  viij 
Mündlich  oder  zvteistündüeh,  verbundeh  toit  Morphitifti  'aceticüm  zu 
gr.  V«"*^1/*»  -oder,  wo  schon  Palienz  dntstamfeaf  und  grosse  Hartnäckigkeit 
obwaltet,  die  Fotoier  sehe  Arseniklösung  zu  3mal  täglich  3,  4  bis  6  Tropfen. 
Eine  vortreffliche  Unterstützung  bietet  bisweilen  die  Verairinsalbe. 

In  allen  übrigen  Fällen  leisten  die  bisher  bekannten  Mittel  nicht  viel 
mehr  als  palliative  Hülfe.  .,.,._;,. 

Empfohlen  wurden  narkotische  Waschungen,  Sublimatfomentationen, 
endermatische .^nwe^uug  des  Morphaea,  ^e.K^lle,  auch  das  Gegenlheil: 
Wasserdämpfe,  ferner  flüchtige  Vesicatore,  Friclionen,  das  Streichen,  das 
Auflegen  von  Magnelstäbctyp^Eina^ngep  der  Anaeslhelica  (Aeth.  sulph.  und 
Chloroform),  Elektricität  etc.  Am  häufigsten  hat  man  von  der  Veratrin- 
und  der  neuerdings  gleichfalls  empfohlenen  Aconit  in -Salbe  Erfolg  (bis- 
weilen sogar  bleibenden)  zu  erwarten. 

Die  Versuche,   die  ich  namentlich  mit  der  Veratrinsalbe  in  letzter 

Zeit  angestellt  habe,  sind  zum  Theil  überaus  günstig  ausgefallen.  Ich  wendete 

meistens  eine  Salbe  an,    die  auf  die  Drachme  Axung.  porc.  gr.  ij  Veratrin 

enthielt  "«Damit'  wMrde  'die  Stanke    Partie  "in1  der  'Menge  einer  grossen 

-ttaftelaw*  2mal  am  Tage«'1/^1/*  Stunde,  überhaupt  so  lauge  eingerieben, 

•'MB nichts  mehr  •lirifer'  den  ifltajjörn  War.    Der  Erfolg' '-war" in  einigen7 Fällen 

ein  augenblicklicher.      Kehrte  •  der   Schmetz    nach"!  bis  rttögen  Stunden 

üurtek,  -wUr*' ^iödertoH  eingertöbön.   Eine  Kranke  wäfr  So1  gewohnt  gewor- 

fMdto^iAMt|üe'<tMne  QufenÄÄted'der*8Aibe  verrieb,  ^'oft'  nur  leisti  Brio- 

nerung  farkl*ft  8dhnlärz  efcrtrati*     Btf"dte*er  Half  iö  4  WtodiM  das  (von 

ihriwilhabaft  .vergötterte)  MÄtel  radical.    Anfangs  bheb'die  Haut- stellen  weis, 

raato  afontan  kein  Schmer«  Vorhanden1  War,    gegbn  Druck  ittit  dem 

noch'  eApfindBch;  später -verlor  sieh  abetf  auch  dieeelämpfiodticbkeit 

apach*  -"■  -  •    '  *l    •■•   '       .««.  t  .  .  .. 

Gewöhnlich  entsteht,  nachdem  die  Salbe  anhaltend  einige  Zeit  hindurch 

«gabmucht  wfr*-  -eine  geringe  Schwellung  dar  Haut,   und  stellenwek  erheben 

sich  förmlich  kleine  rundliche  Anschwellungen  (Höefcercbeti),  mit  oder  ohne 


846 

Röthung.  Seist  man  den  Gebrauch,  wo  es  angebt,  aus,  so  venchwindflp 
diese  Erscheinungen,  kehren  aber  mit  der  erneuerten  Anwendung  des  Hil- 
leis zurück,  bis  sie  zuletzt  immer  unbedeutender  werden  und  verschwinden. 


DieAconitinsalbe  habe  ich  gleichfalls  versucht  In  einigen  Fällen 
leistete  sie  wenigstens  palliativ  ausgezeichneten  Nutzen;  m  anderen  weniger. 
Eine  Kranke,  die  bereits  Veratrinsalbe  gebraucht  hatte,  und,  weil  sie 
mir  nicht  rasch  genug  zu  wirken  schien,  jene  aus  Aconitin  bekam,  hatte 
so  wenig  Erfolg  davon,  ,dass  sie  alsbald  dringend  bat,  ich  möchte  ihr  die 
frühere  Salbe  (Veratrin-)  wieder  verordnen. 


Grosse  Belobung  liess  AndrS  den  durch  ein  Cauterium  etabltiteo 
Fontanellen  etc.  angedeihen.  In  ähnlicher  Absicht  rühmte  Scott  Ein- 
reibungen einer  Salbe  aus  Deutojoduretum  Hydrargyri  (3j — ij  auf 
Axung.  porc.  3j)*). 

Zweifelhaft  sind  bis  jetzt  die  Wirkungen  des  von  Magendie  vorge- 
schlagenen Galvanismus.  Wenn  auch  Anfangs  Linderung  einzutreten  scheint, 
kehren  doch  die  Schmerzen  meistens  bald  und  selbst  in  verstärkter  Inten- 
sität zurück.  Ich  habe  die  Electricität  in  vielen  Fällen  ohne  allen  Erfeig 
anwenden  sehen. 

Hehr  Beachtung,  mindestens  als  Palliativum,  verdient  dagegen  ausser» 
lieh  angewendeter  Druck,  namentlich  auch  die  Compression  der  Carotis  der 
leidenden  Seite.  Bisweilen  sah  ich  darauf  instantane  Erleichterung  eintreten. 
Beweisführende  Erfahrungen  über  die  erfolgreiche  Wirkung  dieses  Mittels 
besitze  ich  indess  zur  Zeit  nicht. 


Die  Durchschneidungen  sowie  Ausschneidungen  von  Stücken 
der  afficirten  Nerven  haben  sich,  wie  dies  sich  nicht  anders  erwarten  liest, 
unzulänglich  erwiesen.  Wie  Romberg  richtig  bemerkt,  liegt  die  Critik 
(fieser  Operationen  schon  in  dem  neurophysiologischen  Gesetze  der  eicee- 
triseben  Erscheinung,  wonach  der  gereizte  centrale  Stumpf  einer  durch- 
schnittenen Nervenlaser,  mag  er  auch  nur  noch  1  Millimeter  betragen,  die 
Schmerzen  scheinbar  in  den  äussersten  Häutenden  empfinden  läset 

Nur  bei  krankhaften  Zuständen  der  Gesichtsranrificationen  des  Quinta, 
sagt  Romberg  sehr  mit  Recht  (I.  c.  S.  64),  Hesse  sich  von  dem  Chirac 
gischen  Verfahren  ein  Erfolg  erwarten,  wie  es  z.  B.  in  dem  von  Jeffrey 
beobachteten  Falle  stattfand.  Uebrigens  ist  dasselbe  auch  unter  den  Pnetikero 


*)  Ueber  den  Gesichtsscbmer*  und  andere  Formen  von  Neuralgie.    Aot 
Engl,  öberselst.    Berl.  183&  S.  24, 


bereite  in  den  gebührenden  Misscredü  gekommen.  Neuerdings  will  freilich 
Michel  (m  Strassburg):  Gaz.  bebd.  1658.  Janv.  No.  2,  wieder  mit  Gtäck 
die  Operation  ausgeführt  haben. 


Spezifische  innerliche  Mittel.  —  Als  solche  wurden  gerühmt  das 
Con iom  (Fothergüt),  das  Ferr.  carbonicum  (Hutchinson),  der  Arsenik 
(vergl.  Schauer  in  Casp.  Wochenschr.  1838.  No.  25—29),  der  Silber- 
salpeter, das  Ol.  Crotonis  (Bell),  die  Nux  vomica  (Roelants  will  unter 
29  Fällen  von  Gesichtsschmerz  (?)  25  durch  Gaben  von  gr.  %  2stfindlich 
and  selbst  bis  auf  gr.  xv  innerhalb  24  Stunden  gestiegen  geheilt  haben)  etc. 
Ich  übergehe  die  übrigen  Stoffe,  die  dann -wann  in  den  Ruf  der  Specifica 
kamen,  da  sich  ihre  Wirkungslosigkeit  hinlänglich  herausgestellt  hat.  Auch 
die  hier  genannten  sind  nichts  weniger  als  Specifica,  obwohl  bisweilen  von 
ausgezeichnetem  Erfolge,  wie  z.  B.  der  von  Romberg  protegirte  Arsenik,  den 
auch  Schauer  u.  a.  für  das  erste  der  therapeutischen  Mittel  hält  Ich  glaube 
der  Wirkung  der  Fowfcr'schen  Solution  zu  2mal  täglich  3  Tropfen  in 
einem  kürzlich  behandelten  Fall  von  Supra-  und  Infiraorbitalschmerz,  der 
vielen  sonstigen  Versuchen  widerstanden,  die  glücklich  erfolgte  gänzliche 
Heilung  zuschreiben  zu  dürfen. 

Die  Fälle,  wo  das  Ol.  Crotonis  günstig  wirkte,  lassen  vermuthen, 
dass.das  Nervenleiden  mit  Störungen  in  den  Unlerleibsorganen  in  Zusam- 
menhang gestanden;  in  anderen  scheinen  lediglich  Hypothesen  zu  Gunsten 
des  einen  oder  anderen  Mittels  gesprochen  zu  haben.  So  z.  B.  was  die 
Empfehlung  des  Conium  betrifft,  welches  gegen  die  carcinomatöse  Be- 
schaffenheit der  Krankheit  wirken  sollte  (Fothergill). 

Das  Argent  nilricura  verdient  nach  den  bisherigen  seiner  Wirkung 
theilweis  günstigen  Beobachtungen  weiter  versucht  zu  werden. 


Ob  man  aber  auch  das  eine  oder  andere  äusseriiehe  oder  innerliche 
Mittel  in  diesem  und  jenen  Fall  mit  Erfolg  angewendet  hat  —  daraus  weitere 
Hoflhungen  bestimmter  Art  abstrahiren  und  darob  an  eine  durchstehende 
Heilkraft  irgend  eines  derselben  glauben  zu  wollen,  ist  durchaus  unzulässig. 
Vielmehr  bildet,  man  möge  was  itamev  an  speziellen  pharmazeutischen 
Substanzen  in  Gebrauch  ziehen»  die  Erfüllung  der  Gausalindication  alle« 
mal  die  erste  und  oberste  Aufgabe  des  Handelns,  ohne  deren  wenigstens 
annähernde  Lösung  nie  ein  nachhaltiger  Success  zu  erwarten  ist  Man  be- 
handle das  Nervenleiden  vorerst  und  beiläufig  symptomatisch,  wende  dagegen 
altes  auf,  was  eine  scharfe  Diagnose  in  Bezug  auf  zu  Grunde  liegende  rheu- 
marthritttche,  hämorrhoide^  Aflectionen,  in  Beug  auf  Abnormitäten  in  den 
drüsigen  Organen  des  Unterleibes  zu  fordern  scheint 
IL  b% 


618 

Freilich»  ist  man  nicht  im  Stande,  hioMngliche  causaie  Anhakapmkle 
aufirafinden,  dann  bleibt  eben  mur  die  versuchsweise  direkte  Behandlung  des 
Nervenleidens  übrig. 

2.    Neuralgia  ciliaris. 

Sorgsame  Augendiät  ist  die  nächste  therapeutische  Forderung.  Schub 
des  Auges  vor  allem  grellen  Licht»  verhältnissmässige  Entziehung  desselben 
bei  gleichzeitig  bestehenden  organischen  Krankheiten  des  Auges.  Plötzlich 
einfallendes  helles  Licht  ist  insonderheit  nachtheilig,  Dem  vorzubeugen 
empfehlen  sich  (grüne)  Augenschirme,  blaue  Brillen  etc.  Grün  sagt  über- 
haupt dem  Auge  zu.    (Aufenthalt  jm  Grünen»  im  Freien). 

Juengken  empfiehlt  vor  allem  (und  mit  Recht)  die  kalte  Augen- 
douche,  täglich  2mal  V»  Stunde  laug  anzuwenden.  (Namentlich  Doucbe 
mit  kohlensaurem  Wasser.) 

Die  Kälte  eignet  sich  ganz  vorzüglich  bei  skrophuloser  Grundlage  in 
der  Constitution.  Hier  passen  ausserdem  die  bekannten  Antiscropbulosa, 
Leberthran  und  Seebäder. 

Zeigt  sich  ein  intermittirender  Typus,  so  greift  man  tum  Chinin  mit 
Morphium.    Auch  zum  Arsenik  (Romberg). 

Auch  im  Uebrigen  berücksichtige  man  sorgfältig  stets  die  etwaigen 
Causalen  Momente.  Allgemeine  Schwäche,  Anämie  verlangen  Tonics,  Eisen, 
roborirende  Diät,  Luftaufenthalt  Findet  das  Gegentheil  stall:  Plethora, 
passen  örtliche  Blutentziehungen.  (Schröpfköpfe  im  Nacken,  Blutegel  hinter 
den  Ohren.)    Ausserdem  Kälte. 

Endlich  vergesse  man  nicht,  dass  die  Ciliarneuralgie  sehr  die  psychische 
Seite  der  Kranken  in  Anspruch  nimmt  und  deshalb  ein  psychisches  Gegen- 
whrken  verlangt 


3.   Neuralgie  des  Schenkelgeflechts. 

a)  Neuralgia  ischiadica.    Ischias  nervosa  Cotunnii  postica.    Hüftweh. 

Deutlicher  als  bei  maoeben  anderen  Neuralgien  zeigt  sich  bei  dieser 
der  Wertb  einer  zweckmässigen  causalen  Behandlung. 

Aetiologisch  kommen  hier  vorzugsweis  Abnormitäten  in  den  Orga- 
nen der  Dnterleibsregion  und  Beckenhöhle,  verschiedene  dys- 
krasische  Prozesse,  die  Hysterie  und  allgemeine  Vollblütigkeit 
in  Betracht 

So  kommt  z.  B.  eine  Form  des  Hüftwehs,  bisweilen  mit  eieeatri- 
schen  Schmerzen  im  Knie  und  Fuse,  vor  bei  Individuen,  die  nur  Hut» 
leibigkeit  geneigt  sind   (Cf.  PotiftU*,   Med  Tim.  1845).    Es  werden  (opt 
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artis)  enorme  Musen  von  Eseremeoien  wiederholt  entUert  und  sofort  tritt 
Nachläse  der  neurolgiaehen  Afectien  em.  Mao  beobachtet  dieee  Form  der 
Krankheit  io  gelinderem  Grade  sogar  nicht  selten  bei  gewöhnlicher  Hart- 
leibigkeit» wenn  die  daran  Leidenden  einige  Tage  ihre  gewöhnlichen  Ent- 
leenmgsmittel  zu  nehmen  versäumt  hatten. 

Auch  bei  enormer  Anschwellung  der  Leber  und  Senkung  der- 
selben beobachtete  ich  in  einem  Fall  Hüftweh. 

bt  der  eingekeilte  Kindeskopf  Ursache  der  Neuralgie,  so  ist  eine 
beschleunigte  Entbindung  indieirt  und  im  Uebrigen  nach  den  bekannten 
Regeln  zu  verfahren1). 

Bei  Vermnlhung  oder  Constatimng  einer  syphilitischen  Grundlage 
ist  die  Behandlung  vorwiegend  natürlich  eine  antisyphilitische. 

Bei  rheumatischer  Basis  richtet  man  die  Kur  gegen  das  Rheuma 
ein  (Antirheumatica).  Bomberg  (Op.  c.  S.  82)  empGehlt  nach  dem  Vor- 
gange von  Graves*),  der  an  sich  selbst  die  Wirkung  des  Mittels  erfahren 
hatte,  namentlich  das  Kali  hydrojodieum  zu  gr.  iij— v — x  pro  dosi,  3mal 
täglich  in  wässeriger  Solution;  Vielleicht  zeigt  sich  das  Jodkali  in  solchen 
Ffillen  nützlich,  indem  es  etwa  rheumatisch  bedingte  Exsudationen  in  das 
NeorHem  oder  um  dasselbe  gleich  anderen  derartigen  Ausschwitzungen  be- 
seitigt (Resolvirende  Wirkung.)  Im  Sinne  des  Auflösens  wirken  wahr- 
scheinlich auch  die  Thermen  von  Teplitz,  Wiesbaden,  Karlsbad  u.a. 
und  schtie8st  sich  hieran  der  Gebrauch  der  russischen  Dampfbäder. 

Die  Behandlung  des  Hüftwehs  und  ähnlicher  neuralgischer  Gelenk- 
.  schmerzen  bei  Hysterischen  ist  ein  integrirender  Theil  der  antihysterischeu 
AUgwneinbehandluog. 

Bei  allgemeiner  Yollblütigkeit  tritt  das  Hüftweh  gern  mit  hyperfto*- 
seben  Erscheinungen  auf,  Es  empfehlen  sieb  dann  BJtUepUiebuqgen,  ört- 
liche wie  allgemeine,  in  Fällen  selbst  letztere  wiederholt.  Bei  H&mQfThoi$ 
Blutegel  ad  aoum.    (Cf.  S.  G.  Vogel.  Op.  c.  2.  Tbl  6.  221), 


Nachdem  der  Indicatio  causalis  so  viel  als  thunlich  Genfige  geschehen, 
handelt  es  sieb  um  die  Indicatio  morbi.  Gegen  das  Nervenfibel  selbst  wur- 
den ungefähr  dieselben  Mittel  und  Encheiresen  empfohlen,  wie  gegen  andere 
Neuralgien,  und  mit  vollem  Recht;  denn  wenigstens  das  organische  Nerven- 


1)  v.  Basedow  empfiehlt  gegen  isebiadischen  Schmerz,  der  nach  gewöhnlichen 
leichten  Entbindungen  bisweilen  zurückbleibt,  Einwickelungen  der  betreffenden 
Extremität,  von  den  Pussspitzen  bis  fiber  die  Kniebeuge  hinauf,  zu  wiederholen, 
m  oft  der  Schmerz  reettivirt.    (Vrgl.  Wochenacfaf.  f.  d.  ges.  Hlkd.  183a  8.  636). 

Z)  A  *ysl*n  *f  clinfcaj  medicui*  p.  800,  Qu\>l  Jojiijl  1849.  No.  5&.  (Vprgl 
ferner:  harü,  L'Un.  med.  1852.  47;  /.  A.  Gerard,  L'ün.  1852.  56—57;  Devoisins, 
Journ.  des  conn.  aorfd^dur.  1Ö52;  Ncuwl,  Med.  Cent.  K  im.  27.) 

68* 
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leben  ist  an  allen  Partien  des  Körper«  denselben  Bedingungen  unterste*, 
selbstverständlich  abgesehen  von  indmdvellefr,   besonderen  Vorkommnissen. 

So  wurde  die  Veratrinsalbe  auch  gegen  Ischias  versucht  Eben 
rühmt  ihre  Wirkung,  ebenso  Bree  (Prov.  med.  and  surg.  Journ.  Marcfa. 
1852).  Romberg  sieht  sich  durch  seine  Erfahrungen  dani  nicht  vennUaft 
Nach  dem,  was  ich  beobachtet  habe,  leistet  die  Salbe  zwar  auch  hier  nicht 
immer  die  erwarteten  Dienste,  aber  mehr  doch  bei  dreistem  Gebrauch  und 
verhfltnissmässig  starker  d.  h.  nachdrücklicher  Infriction,  als  bei  kleinen, 
sparsamen  und  (aus  Schonung)  höchst  gelinde  angestellten  Einreibungen. 

Ein  allbekanntes  Mittel  ist  das  reclificirle  Terpentinöl.  (Ct 
Cheyne:  on  the  gout  $  71,  Home:  Klinische  Versuche  etc.  Dtsch.  Leipx. 
1781.  279—304,  S.  G.  Vogel:  Op.  CiL  2.  TW.  S.  223  und  224,  Recamkr 
und  Martine*:  Memoire  sur  l'emplor  de  1'huile  de  lerebinlhine  dans  la 
sciatique  et  quelques  autres  neuraigies  des  membres.  Par.  1823,  Romberg: 
Op.  c.  S.  83,  Delfraysse:  Gaz.  des  Höp.  1852.  No.  59  ete.). 

Romberg  empfiehlt  innerlich  Rc  Ol.  Tereb.  rectif.  3j.  Syr.  AuranL 
oder  Meli.  5ij.    IL  S.  2mal  tfigL  1  Essl.  voU. 

Vielfach  wurde  das  Mittel  auch  ftusserlich  zu  Einreibungen  verwendet 

Die  Summe  unseres  Wissens  über  die  antiisclüadische  Wirkung  dies» 
Mittels  besagt,  dass  Fälle  vorkommen,  wo  es  trefflich  wirkt,  und  wieder 
andere,  wo  es  gänzlich  in  Stich  lässL 

Nächst  dem  Terpentinöl  empfiehlt  Romberg  die  Sol.  arsenic  Fow- 
leri  in  steigender  Dosis  von  4—10  Tropfen  gegen  eingewurzelte  Ischias. 


Unter  der  grossen  Zahl  von  gegenreizenden  und  derivirendeo 
Mitteln  verdienen  in  Eiterung  erhaltene  Vesicatore,  da  wo  der  Nerv 
sich  der  Peripherie  auf  seinem  Lauf  am  meisten  nähert,  applkirt,  die  vor- 
züglichste Empfehlung.  (Cotogno.  De  Ischiade  nervosa  comment.  Neap. 
1764.)  Debrigens  thut  man  in  heftigen  Fällen  von  Höftweh  wohl,  die 
Blasenpflaster,  wie  z.  B.  Garin  empfiehlt,  in  grösserer  Ausdehnung  anzu- 
wenden, wenigstens  nicht  zu  sehr  auf  die  Annäherungsstellen  des  Nerven 
an  die  Oberfläche  beschränkt.    (Cf.  Bull.  gön.  de  thär.  1845  AvriL) 

Des  Versuchs  werth  sind  auch  Einreibungen  der  Brech Weinstein- 
salbe,  die  ich  in  einem  Fall  in  Verbindung  mit  Morphium  (Auflegen 
eines  Läppchens  mit  Morphiumsalbe)  erfolgreich  fand. 


Die  Anwendung  des  Glüheisens  geschah  im  Alterthum  in  der  Nähe 
der  leidenden  Theile.  Eine  (wie  es  scheint  auch  schon  «ur  hippokrath 
sehen  Zeit  bekannte)4)  Modificalion  dieses  Verfahrens  ist  (he  Application 

*)  Buch  I.  p.  144,  208.    Buch  III.  p.  1*4,  165,  171,  370  etc. 
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4ss  Ferr.  candens  an  entfernten  Körperstallen,  z.  B>  in  der  Ohrgegend, 
«leb  mischen  den  Zehen.  Darüber  theilen  u.  a.  G.  BorelU1),  Uppmann, 
Cahy,  Intern2),  Laeiana9),  Pugno4),  Ferttot*5),  Saustot*),  Martin- 
Lanzer7),  Malgoigne9),  Margerie*),  FremylQ),  Barrier11),  Vigla1*), 
Duchenne19),  Retsin1*),  Vaüeixtb)  ihre  Beobachtungen  und  Ansichten  mit. 
Es  ist  so  in  der  Medizin,  dass  oft  das  Neuere  eine  Zeitlang  das  Beste  ist, 
so  lange  es  nämlich  das  Neuere  ist. 


Belcombe  (Med.  Tim.  1852.  Jan.),  Duchenne  (L'Un.  mäd.  1850.  No.  128), 
empfohlen  die  Acupunctur,  den  Galvanismus16),  Plouviez  (Rev.  m6d.- 
chir.  1852  Oct)  die  örtliche  Wärme  (mittelst  Application  von  Sand- 
säcken, mit  Jieissem  Wasser  gefüllten  Krügen  etc.).  Einzelne  Glücksfälle 
geben  keine  Regel  ab. 

Als  Palliativum  verdient  die  endermatische  Anwendung  des  Morphium 
Erwähnung.  (Cf.  Jaques,  Ann.  de  la  Soc.  de  Mäd.  d'Anvers.  1842.  p.  379; 
üytterhoeoen,  Arch.  de  la  Möd.  beige.  Oct.  1842.  p.  145;  Leoni,  Gaz. 
ital.  Lomb.  1853.  2.;  Monetäre,  L'Exper.  1838.  No.  39;  Rougier,  Journ. 
de  M6d.  de  Lyon.  1842.  Dec.  etc.).  Cotugno  rühmte  Opium  im  Klystir. 
Nach  Mariet  (med.  chir.  transacL  V.  VII.  p.  550)  erweist  sich  das  Extr. 
aem.  Dat  Stramon.  zu  gr.  ]/4 — gr.  ß,  3mal  täglich  (palliativ)  sehr  dienlich. 


Volle  Aufmerksamkeit  werde  der  diätetisch -hygienischen  Fürsorge  zu- 
gewendet: reizmildernde,  blande,  doch  verhältnismässig  nahrhafte  Kost» 
Vermeidung  aller  stimulirenden  Substanzen  (Gewürze,  Alkoholica),  wo  thun- 


1)  Gaz.  med.  ital.  Stau  Sardi.  1851.  2,  5,  6,  7. 

2)  Rev.  möd.-chir.  1850.  iuin. 

3)  Journ.  des  conn.  möd.-chir.  1850.  Mars. 

4)  Gaz.  Sard.  1852.  23. 

5)  L'Un.  m6d.  1851.  No.65. 

6)  Journ.  des  conn.  möd.-cbir.  1850.  AoüL 

7)  Ibid.  Octbr. 

8)  Gaz.  des  H6p.  1850.  No.78. 

9)  Ibid.  No.84. 

10)  Ibid.  No.  127.  132. 

11)  Gaz.  m*d.  de  Lyon.  1850.  No.  14.  15. 

12)  L'Un.  1850.  Oct.  22. 

13)  L'Un.  1850.  No.  121. 

14)  Note  sur  l'Efficacite  de  la  CaaWrisation  de  l'oreille  d.  I.  N.  sciatique.   Ann. 
de  la  Soc.  mdd.-chir.  de  Bruges.  1850.  Liv.  III. 

15)  De  la  Cant6r.  de  rHelix  employde  comme  traitement  de  la  Nöuralgie  scia- 
tfqte.    L'Un.  mö7.  1850.  No.  140,  141. 

.    16)  VrgL  Bevue  aed.*chir.  18?0.  ^ 
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lieh  reichliche*  Aufenthalt  in  frischer  Luft  (Ortswechsel),  Vennekhmg  n 
starker  Erhitzung  durch  weiche  Federbetten  (Matraze  nebst  angomesM 
leichter  Bedeckung,  ohne  das«  dieselbe  kühl  werden  Iftsst). 

Eigenthümlich  ist  es,  dass  in  der  Regel  die  Kälte  (weder  in  der  einen 
noch  andern  Anwendungsform)  sich  nicht  zusagend  zeigt.  So  sah  Romberg 
(wie  ich  auch)  beim  Gebrauch  nasskalter  Einhüllungen  die  Schmerzen  sich 
steigern. 

Wenn  der  neuralgische  Schmerz  beseitigt  ist,  pflegt  meistens  eine  ge- 
wisse (Gelenk-)  Steifigkeit  zurückzubleiben.  Man  lässt  deshalb  zweckmässig 
um  diese  Zeit  wo  möglich  active,  wenigstens  aber  passive  Bewegungen  an- 
stellen.   (Cf.  e.  Ungen.  in  Bull,  de  th6r.  von  1848.  Juni.) 


Gegen  nachbleibende  lähmungsartige  Schwäche  bedient  man  sich  theib 
reizender  Mittel,  der  reizenden  Einreibungen»  der  Elektricität  (dee  Elektro- 
magnetismus), der  Douche  etc.,  theils  der  stärkenden  Seebäder,  auch  der 
Sool-  und  Eisenbäder  und  der  Thermen  von  Marienbad,  Wildbad,  Gastein  etc. 


b)  Neuralgin  cmralis.    Ischias  nervosa  Cotunnii  antica. 

Die  Grundsätze,  die  für  die  Behandlung  dieses  Leidens  gültig  sind, 
sind  eben  dieselben,  welche  vorstehend  in  der  Beschreibung  der  Kur  des 
Hüftwehs  dargelegt  wurden,  ich  brauche  de  deshalb  des  weiteren  nicht  zu 
erörtern  Wohl  aber  verdient  Rombetg's  Bemerkung  (Op.  ciL  S.  94)  Er- 
wähnung, des«  für  die  Hernie  obturatoria  ein  diagnostisches  Criternm, 
wie  es  der  Verein  von  Schmerzen  und  von  gestörter  Beweglichkeit  des 
Oberschenkels  mit  der  unterbrochenen  Permeabilität  des  Darmcanak  dar- 
bietet, um  so  bedeutungsvoller  ist,  weil  dieser  Bruch  nur  allmälig,  gleichsam 
chronisch  entsteht,  selten  eine  von  aussen  sichtbare  Geschwulst  bildet,  und 
temporären,  wiederholten  Incarcerationen  ausgesetzt  ist,  wie  kein  anderer 
Bruch  —  Umstände,  die  beim  weiblichen  Geschlecht,  wo  der  Brach  vor- 
zugsweis  vorkommt,  so  leicht  zur  Annahme  einer  nervösen,  hysterisch« 
Affection  verleiten  können,  worin  die  Missdeutung  des  Schmerzes  am  Ober- 
schenkel, als  eines  neuralgischen  um  so  mehr  bestärken  durfte. 


4.    Neuralgien  des  Armgeflechts. 

So  weit  hier  nicht  die  Behandlung  nach  der  bdicatio  causalis  aushilft» 
leistet  die  Therapie  im  Ganzen  fast  weniger,  als  bei  sonstigen  fktnlpm. 
Die  Mittel  sowohl  in  der  Causalbebandlung  alfc  in  de*  Cur  gegen  dfes  lto 


venübel  selbst  sind  übrigens  dieselben,   von   denen  gegen  die  eben  vorher 
Neuralgien  Gebrauch  gemacht  wird. 


5.    Neuralgien  der  Cervical-  und  Intercostalnerven.    Neuralgia 

occipitalis,  dorso-intercostalis,  lumbo-abdominalis.  Neuralgia 

mamraae.    Mastodynia. 

Worauf  ich  bezüglich  der  Behandlung  von  Nervenleiden  schon  so  oft 
aufmerksam  gemacht  habe:  die  Hebung  der  Gesammtökonomie  ist  abermals 
auch  bei  den  vorstehend  genannten  Affectionen  die  Hauptsache.  Das  sehr 
wenige  Vorkommen  der  Heilungen  derselben  hat  eben  in  der  fyst  regel- 
mässigen Vernachlässigung  dieser  conditio  sine  qua  non  seinen  Grund.  Sollen 
wir  uns  auf  die  gewöhnlichen,  eben  im  Vorhergehenden  namhaft  gemachten 
pharmaceutischen  Substanzen  verlassen,  sind  wir  wahrlich  unheilvoll  gestellt. 
Nur  wenn  ihnen  Constitutionen  geeignet  und  in  vollem  umfange  vorgearbeitet 
ist,  vermögen  sie  in  Fällen  eine  erfreuliche  therapeutische  Rolle  zu  über- 
nehmen. 

Hievon  macht  auch  die  Mastodynia  neuralgica,  für  deren  Heilung 
so  zahlreiche  Vorschläge  gemacht  worden,  keine  Ausnahme. 


Als  Hyperästhesien  der  Hautnerven  müssen  auch  das  ab 

Pruritus  und  Formicatio,  Ardor  und  Algor 

in  verschiedenen  Modalitäten  vorkommende  Jucken  und  Brennen  an  einsei» 
nen  Partien  der  allgemeinen  Bedeckungen  betrachtet  werden. 

Man  kann  gegen  Pruritus,  wenn  er  bei  Plethorischen  oder  ntch 
unterdrückten  Blutflüesen  vorkommt,  örtliche  Blutentziehungen  ver- 
suchen, demnächst  Säuren.  Purgantia  und  Diuretica  leisten  wenig  oder 
nichts.  Bamberg  sah  von  der  TincU  Fowleri  (3mal  täglich  4  Tropfen) 
in  einigen  Fällen  raschen  Erfolg. 

Ich  fand  in  einem  Fall  Schwefelbäder  heilsam.  Die  bekannten  Thermen 
können  versucht  werden. 

Von  der  Behandlung  des  Ardor  gilt  mit  Ausnahme  der  aalten  dien- 
lichen Blutentziehungen  dasselbe,  was  von  jener  der  Pruritus.  Die  meisten 
Mittel  schlagen  fehl  Man  sollte  auch  in  Betreff  dieser  Zustände,  wenigstens 
bei  den  jüngeren  Individuen  der  Beeinflussung  der  Constitufa»  grössere 
Aufmerksamkeit  zuwenden. 

Der  Algor  ist  hauptsächlich  nur  ein  Symptom  hysterischer  Erkrankung. 
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IV.  Hyperästhesien  der  in  den  Muskeln  sich  ausbreitenden 

Ausser  der  von  früheren  Aerzten  sogenannten  Anxietas  tibiarum  (einem 
ängstlichen  Gefühl  von  Unruhe  in  den  Beinen),  ausser  der  bis  zum  Schmerz 
sich  steigernden  Neuralgia  muscularis  als  Begleiterin  grosser  allgemeiner 
Reizbarkeit  und  verschiedener  Krankheitszustände  etc.,  interessirt  hier  vor* 
zugsweis  das  unter  der  Benennung 

Vertigo 

bekannte  Schwindelgefühl.  —   Der  Schwindel  ist  entweder  primitiver 
oder  sympathischer  Natur.    Darnach  richtet  sich  zunächst  die  Behandlung. 

So  lange  bei  primitivem  Schwindel  nur.  gesteigerte  Reizbarkeit  (ohne 
gleichzeitige  organische  Störungen)  besteht,  passen  blutverdünnende  Mittel, 
besonders  Säuren1).  (Bisweilen  auch  einige  Schröpfköpfe.)  Sind  schon 
materielle  Veränderungen  im  Werden  oder  in  der  Ausbildung,  wende  man 
mit  verhältnissmässiger  Energie  Schröpfköpfe  im  Nacken,  zwischen  den 
Schulterblättern,  Vesicatore,  Fontanellen  oder  Haarseile  an.  (Kalte  Affusio- 
nen:  Romberg.) 

Sympathisch  ist  der  Schwindel  bei  Anämie  nach  Blutverlust  und 
Zehrkrankheiten  und  bei  gegenteiliger  Plethora  (Herzhypertrophie),  bei 
Ueberfullung  des  Magens  und  überhaupt  bei  Abnormitäten  in  den  Unter- 
leibsorganen. Die  Behandlung  in  diesen  Zuständen  ergibt  sich  leicht  Bei 
Anämie  eignet  sich  ein  roborirendes,  bei  Plethora  ein  entsprechend  depleto- 
risches  Verfahren;  Magenüberfüllung  wird  durch  Evacuantia  per  os  oder 
anum  beseitigt,  und  bleibt  ein  atonischer  Zustand  zurück,  so  passen  bittere 
Mittel*). 

Individuen,  die  geneigt  sind,  vom  Schwindel  ergriffen  zu  werden,  haben 
ausserdem  gewisse  allgemeine  Vorsichtsmaassregeln  zu  beobachten.  Dahin 
gehört,  dass  Vollblütige  alle  reichlich  nahrhafte  Kost,  erhitzende  Getränke 
und  die  dem  Corpulentwerden  günstige  verweichlichende  Lebensweise  (langes 
Schlafen,  besonders  in  weichen  Betten,  vieles  Sitzen,  warme  Bäder  etc.) 
vermeiden,  dagegen  eine  mehr  abhärtende  Lebensweise  (kalte  Bäder  etc.) 
sieh  zur  Regel  machen.  Für  beständig  regelmässige  und  leichte  Oefihung 
müssen  sie  Sorge  tragen. 

Rathsam  ist  gleichfalls,  dass  sie  die  kreisförmigen  und  wiegenden  Be- 
wegungen (Tanzen,  Schulreiten,  Seefahrten)  vermeiden. 


1)  Bamberg  (Op.  c.  S.122)  empfiehlt  die  Nux  vomica  in  Puhrer  zu  gr.j— iy, 
2mal  täglich. 

2)  Gegen  m et  a statischen  Schwindel  empfiehlt  Romberg  (1.  c  S.  123)  Exu- 
torien,  Fontanellen  etc. 
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bteUjgealeren  Individiieft  steht  auch,  wenigstens  ab  Palliativ,  in  der 
u^eetreogUn  Seb&rftog  des  Willens  auf  eine  bestimmte  Körperhaltung  oder 
Lage  ein  psychisches  Hülfsmktel  zur  Seite.  Manche  stemmen  instinktartig 
Hände  und  Füsse  aus  allen  Kräften  gegen  einen  festen  Gegenstand.  Auf 
Schiffen  pflegt  der  Rath  gegeben  zu  werden,  namentlich  das  Hinterhaupt 
fest  in  eine  Ecke  oder  gegen  die  Gqjütenwand  zu  drücken. 

Es  ist  gleichfalls  richtig,  was  lRomberg  über  den  hemmenden  Einfluss 
der  Sinneathätigkeit  bemerkt,  dass  z.  B.  der  nach  Kreisschwiagungen  des 
Korpers  entstehende  Schwindel  durch  Fixiren  eines  nahe  vor  die  Augen 
gehaltenen  Fingers  sich  unterdrücken  lässL 


Zweiter  Abschnitt. 
Anaesthesien. 

So  stellt  sich  —  sagt  Romberg  (Op.  ciL  S.  236)  am  Schluss  seiner 
Einleitung  zu  den  Anästhesien  —  auch  die  Behandlung  sehr  kümmerlich 
dar.  Hier  ist  es,  wo  die  beliebte  und  das  Nachdenken  beschwichtigende 
Ansicht  von  Nervenschwäche  die  günstigste  Aufnahme  fand  und  noch  findet, 
allein  auch  das  Vertrauen  auf  nervenstärkende  Medicamente  oft  getäuscht 
wird.  Denn  fast  alle  diese  Mittel  reizen  nur,  verursachen  eine  Nervenauf- 
regung, vermehren^aber  nicht  die  Stärke  der  Reizbarkeit.  —  Und  passend 
fügt  er  eine  Stelle  aus  des  geistreichen  J.  Müller  Handbuch  (der  Physiol. 
d.  Mensch.  Bd.  1.  3te  Aufl.  S.  633)  hinzu,  welche,  wie  folgt,  lautet:  Die 
Nervenkraft  nimmt  nur  zu  durch  dieselben  Prozesse ,  wodurch  sie  beständig 
wiedereraeugt  wird,  nämlich  die  beständige  Reproduction  aller  Theile  aus 
dem  Ganzen,  und  des  Ganzen  durch  die  Assimilation.  Für  einen  geschwäch« 
ten  Theil  des  Nervensystems  sind  gelinde  Reize  daher  nicht  darum  nützlich, 
weil  sie  die  Reizbarkeit  erhöhen,  denn  das  thun  sie  nicht,  sondern  weil 
ein 'gereizter  Theil  mehr  die  Ergänzung  des  Ganzen  anspricht,  und  daher 
vorzugsweis  wiedererzeugt  und  ergänzt  wird. 

Es  stellt  sich  (nach  Rombercfs  Ausdruck)  die  Behandlung  der  Anästhe- 
sien kümmerlich  dar,  eben  deshalb,  weil  man  dieses  physiologische  oder 
Natur-Gesetz:  Ergänzung  einzelner  Theile  aus  dem  Ganzen  und  des  Ganzen 
durch  Verdauung  und  Assimilation  ganz  ungehöriger  und  unbegreiflicher 
Weise  ignorirte,  und  mittelst  grösstenteils  nur  reizenden  pharmazeutischen 
Stoffen  am  Nerven  in  seiner  Isolirung  zn  erwirken  suchte,  wozu  die  Trieb- 
kräfte des  Lebens  in  ihrer  Allgemeinheit  erforderlich  sind. 

Nicht  deutlicher  characterisirt  sich  das  Unzulängliche  dieses  Verfahrens, 
als  in  der  üblichen  Behandlung  z.  B.  der  Hautanästhesien,  die,  bei  in  Fluss 
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kommender  Triebkraft  des  Organischen  in  dar  Gesemmtbeit  spontan  rar 
Heilung  gelangend,  ganz  unnützer  Weise,  bislang  gewissermaassen  ein  habt» 
toeiles  Ofaject"  für  Bearbeitung  mit  Pflastern  und  Ähnlichen  topischen  Mittek 
waren. 

Man  wolle  nie  versäumen,  sich  eine  genaue  Kenntnis»  von  den  jedes- 
maligen causalen  Verhältnissen  zu  verschaffen,  und  ist  namentlich  zu  unter- 
suchen, ob  dem  Uebel  nur  eine  peripherische  oder  eine  centrale  Anomalie 
zum  Ursprung  diente.  Kann  der  Indicatio  causahs  überhaupt  nicht  oder 
nicht  mehr  entsprochen  werden,  z.  B.  «regen  liefen  Sitzes  einer  auf  eine 
Nervenbahn  einen  Druck  ausübenden  Geschwulst  od«*  wegen  der  Länge  dar 
Dauer  eines  organisch-pathologischen  Vorganges  innerhalb  der  Schädelhöhle, 
dann  sind  auch  sämmtliche  sonstige,  etwa  direkt  gegen  die  Anästhesie  zu 
richtenden  Mittel,  alle  Arten  von  Reizen  etc.  durchaus  überflüssig.  War 
man  aber  im  Stande,  der  Causalindication  zu  genügen,  so  darf  man  die 
Anästhesie  ruhig  sich  selbst  überlassen  und  vom  Naturheilprozess  die  Her- 
beiführung eines  Heilresultates  erwarten ,  zu  dessen  rascherer  Erzielung  unsere 
Mittel  wenig  beizutragen  vermögen.  Unterstützen  können  sie  allerdings, 
insofern  sie  dem  resp.  Nerven  behülflich  sind,  dass  er  wieder  normal  er- 
regbar werde;  aber  die  Grundbedingung  dieser  Wiedererlangung  der  Erreg- 
barkeit beruht  darauf,  dass  bei  möglichster  Integrität  des  Stoffwechsels  ent- 
weder sein  Centralorgan  gesunde  oder  die  unterbrochene  Communication  mit 
demselben  durch  Wegräumung  eines  Hindernisses  wieder  hergestellt  werde. 

Wir  haben  also  in  der  Behandlung  der  Anästhesien  zunächst  eine  Grand- 
krankheit,  und  diese  nach  der  Art  ihres  Wesens  zu  behandeln.  Es  ist  abo 
die  Therapie  auf  diesem  Gebiet  eine  sehr  wechselnde,  verschiedene  ued 
schliesslich,  was  die  Anästhesie  anbetrifft,  eine  abwartend  symptomatische. 
Deshalb  würde  es  bei  der  im  Ganzen  noch  mangelhaften  Kenntnias  der  resp. 
ätiologischen  Verhältnisse  und  der  ungenügenden  Menge  sicherer  Beobach- 
tungen etwas  mehr- weniger  Precäres  sein,  auch  nur  einen  Abriss  einer 
pragmatischen  Behandlung  geben  zu  wollen.  Wer  sich  übrigens  für  das 
Specialfach  interessirt,  findet  in  dem  öfter  dürfen  Werke  Bambergs  (8. 237 
bis  327)  mehre  fremde  und  eigene  Mitlheüungen,  welche  eifrig  studkt  zu 
werden  verdienen. 
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Zweite  AJbt Heilung. 

Krankheiten  der  motorischen  Sphäre.    Motilit&t  -  Neurosen« 

Erster  Abschnitt. 
Krämpfe. 

BnrtM  KaflteL 

Krämpfe  im  Bereich  einzelner  Nervenbahnen. 

L    Krampf  auf  den  Bahnen  des  Facialis.    Mimisoher  Gesiehtskrampft 

Auch  in  der  Behandlung  dieses  Zustandes  tritt  uns  als  erste  Forderung 
die  Eruirung  der  ursächlichen  Momente  entgegen,  ohne  deren  möglichst 
sorgsame  Berücksichtigung  keine  Hoffnung  «auf  einen  günstigen  Curerfolg 
gehegt  werden  darf. 

Ist  der  Krampf- eine  Reflexaction,  so  suche  man  den  Sitz  der  dieselbe 
▼eranlassenden  Anomalie  auf.  Man  findet  denselben  in  sehr  verschiedenen 
Organen  (Darmkanal,  Gebärmutter,  Auge,  cariöse  Zähne)  etc.  und  richtet 
sich  natürlich  nach  den  dabei  hervortretenden  individuellen  Verhältnissen  die 
Art  der  Behandlung. 

In  andern  Fällen  enthalten  krankhafte  Zustände  der  Säftemasse,  dys- 
krasische  Prozesse  die  Ursache  des  Krampfes.  So  die  scrophulöse,  die 
rbenmatarthritische  Dyskrasie;  wo  denn  diese  Grundkrankheiten  der  ent- 
sprechenden Behandlung  zu  unterwerfen  sind.  Mehr  aber  als  Antiscrophu- 
losa,  Antirheunatica,  Antiarthritioe  gilt  dann  ein  gleichzeitiges  diätetisch- 
hygienisches Verfahren,  welches  leider  nur  zu  oft  ganz  verabsäumt  wird. 

Im  Ganzen  bieten  die  Formen  des  miroischen  Gesichtskrampfes,  die  bei 
jüngeren  Individuen  auf  rheumatischer  Basis  vorkommen,  die  meisten  Aus- 
sichten auf  Heilung,  wenn  frühzeitig  eine  angemessene  Behandlung  stattfindet 

Die  örtlich  vielfach  versuchten  Mittel,  unter  yelchen  die  Narkotica 
(Einreibungen  von  Extr.  Belladonna^,  Nicotianae,  Strammonii,  von  Veratrin 
and  Strychninsalbeo  etc.)  die  gebräuchlichsten«,  leisten  (insonderheit  in 
älteren  Fällen)  im  Ganzen  wenig.  Dasselbe  gilt  von  der  Kälte,  von  den 
Hautreizen.  Der  Elektromagnetismus,  meint  Romberg,  sei  des  Ver- 
suches werth;  desgleichen  die  Anwendung  eines  anhaltenden  Drucks  mittelst 
einer  Jdeinen  Pelotte  auf  den  Stamm  des  Nerven  bei  seinem  Austritt  aus 
dem  Foramen  stylomastoideum  oder  auf  einzelne  Zweige,  je  nach  der  Ver- 
breitung des  Krampfes. 
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Ueber  den  Erfolg  der  Durchschneidung  sensitiver  Aeste  des 
Quiotus  lässi  sich  bis  jetzt  kein  klares  Drtheil  fällen.  CanstaU  fragt,  wie 
es  scheint,  nicht  ohne  Grund,  ob  in  mitgeteilten  Fällen  dieser  Art  der 
Erfolg  nichl  vielleicht  auf  Rechnung  der  Muskeldurchschneidung  zu  setzen 
sei.  (Bei  lebenden  f  frieren,  was  andererseits  zu  beachten,  folgt  auf  Durch- 
schneidung des  Quintus  ein  Stillstand  der  durch  den  Facialis  vermittelten 
Bewegungen.  —  Cf.  Romberg,  1.  c.  S.  363.) 

Dieffenbach  nahm  in  einem  sehr  hartnäckigen  Fall  die  subcutane  Durch- 
schneidung aller  krampfhaft  aflScirten  Muskeln  des  Gesichts  vor,  worauf  die 
Krämpfe  dauernd  (1%  Jahr  nach  der  Operation)  beseitigt  blieben.  Nur 
ein  Zittern  und  lieben,  besonders  im  Augenschliessmuskel,  blieb  noch  zurück. 
(Romberg,  1.  c.  S.  364—366). 


IL   Krampf  im  Bereich  der  kleineren  Portion  des  fünften  Hunnarran. 
Xasticatorischer  Oesichtekrampf    Trismns.    Mundsperre. 

Wund-,  Zahn-,  Wurmreiz  etc. ,  meningitiscbe  Affectionen  sind  die  häufig- 
sten Quellen  des  Reflextrismus.  Damit  ist  für  diese  Fälle  zugleich  die  Be- 
handlung angedeutet.  Bedenklich  ist  allemal  die  Complication  mit  tetaniscber 
Affection.  Dann  muss  naturlich  das  gegen  den  Starrkrampf  übliche  Ver- 
fahren eingeschlagen  werden. 

Die  als  Begleiterin  der  Epilepsie  vorkommende  Mundklemme  verlangt 
Narkotica  (Antispastica) ,  insonderheit  Opium  im  Klystir  (oder  die 
Tinctur  bei  vorhandener  Zahnlücke  durch  diese  beigebracht)  und  Mor- 
phium endermatisch*). 


ELL    Krampf  im  Bereich  des  Nervus  aoeeMoriui  Williiii  und  dar 
obersten  Cervicalnerven. 

Es  gehört  hieher  die  anfallsweise  schief  nach  einer  Seite  entweder  in 
einem  raschen  Zuge  oder  in  mehren  schnell  sich  folgenden  Absätzen  an- 
tretende -Abwärts drehung  des  Kopfs,  so  dass  die  Ohrgegend  die  vordere 
Schulterpartie  berührt  und  das  Kinn  nach  der  entgegengesetzten  Richtung 
aufwärts  steht;  ferner  der  Nick-  oder  Grässkrampf  (auch  der  Wackel- 
köpf),  und  die  permanente  spastische  Gontractur  des  Kopfnickers:  Obsti- 
pitas  capitis  spastica. 

Was  insonderheit  die  erstgenannte  Krampfform  betrifft,  ist  bekannt, 
eine  wie  grosse  Zahl  von  Mitteln  und  Hälfen  dagegen  in  Anwendung  ge- 


*)  Vergl.  Rmbcrg.  Op.  c  S.  375. 
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zogen  worden,  leidet  aber  auch  ebenso  bekannt,  dass  sie  durchschnittlich 
den  Erwartungen  nicht  entsprachen. 

In  einem  von  Bright  beobachteten  Fall  zeigte  sich  in  Verbindung  mit 
Application  einer  Hoxe  (!)  das  Perrum  carbonicum  in  grossen  Dosen  (5ijß) 
erfolgreich.  (Reports  of  med.  cases.  II.  2.  p.  500.)  In  2  anderen  Fällen 
leistete  die  Elektrizität  (Funkenziehen  aus  dem  Nacken)  gute  Dienste.  (Guy's 
hosp.  reports.  V.  VI.  p.  94,  und  Romberg  1.  c.  S.  392,  Fall  von  Dr.  Meyer, 
mitgetheih  in  dessen  Schrift:  Die  Elektricität  in  ihrer  Anwendung  auf  prakt. 
Medicin.  1854.  8.  111). 

Die  Durchschneidung  der  Aeste  des  Accessorius  (schwierige  Opera- 
tion) hatte,  wie  L.  Stromeyer  nach  einem  Bericht  des  Dr.  Bujalsky  (Pe- 
tersburg) mittheilt,  keinen  bleibenden  Erfolg.  Nach  zwei  anderen  von 
Stromeyer  und  Ammussat  mitgetheilten  Fällen  scheint  dieTenotomie  des 
afficirten  Muskels  ein  günstigeres  Resultat  geliefert  zu  haben;  doch  finden 
wir  ab  Gegentheil  bei  Romberg  (I.  c.  S.  394)  einen  Fall  Dieffenbach's 
citirt,  in  welchem  die  wiederholte  Durchschneiduug  des  Kopfnickers  keinen 
Erfolg  hatte. 

Beim  Caput  obstipum  spasticum  kommt  es  therapeutisch  hauptsächlich 
darauf  an,  dass  das  zu  Grunde  liegende  entzündliche  Wirbelleiden  früh 
genug  erkannt  und  angemessen  behandelt  wird.  (Ruhige  Lagerung,  Blut- 
entziehungen,  Exutorien  nebst  entsprechender  Anwendung  innerlicher  Mittel.) 


IV.   Krampf  im  Bereich  der  motorischen  Herren  der  oberen  Extremi- 
täten.   Der  Schreibekrampf.   Melkerkrampf  (Basedow).   Schmterkrampf 

(Clemens). 

Die  medicinische  Behandlung  dieses  Zuständes  hat  sich  bislang  erfolg- 
los gezeigt.  Narkotka  (Spinantia),  Hautreize,  Hagnetismus  etc.  leisteten 
nichts.  .  Crisanto  Zuradelli  hält  unter  den  innerlichen  Mitteln  das  Brucin 
für  ausgezeichnet  wirksam  und  sieht  in  der  Grimmschen  Methode  (kleine 
nicht  gesteigerte  Gaben  von  Strychnin,  unter  Zusatz  von  Morphium) 
ein  gutes  Unterstützungsmittel  Nach  seiner  Ansieht  gibt  es  ,2  Hauptformen 
das  Sohreihekrampfe.  Die  erste  beruht  auf  Parese  einzelner  oder  mehrer 
Muskeln,  welche  zum  Schreiben  dienen,  und  der  Krampf  ist  nur  eine 
secundftre  Erscheinung.  Hier  passen  besonders  die  eben  genannten  Mittel. 
Das  Hauptmittel  ist  jedoch  die  Inductions-Elektricit&t,  und  zwar  der 
Strom  erster  Ordnung*).    Die  zweite  Form  der  Krankheit,  die  eher  den 


*)  Bull.  gta.  de  Thor.  1847.  Jan.  (Cazetmey 

YergL  Ptml  Hiemeyer  (Magdeburg).  Disch.  Klin.  1858.  No. 24,  25,  26,  27. 
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Kamen  Kramp*  verdiene,  soll  grosse  Aebnüchkeit  mit  einem  tnonatindiio 
Spasmus  haben,  und  sich  von  diesem  nur  dadurch  uoUmtaden.  daas  dar 
Krampf  auf  die  Muskeln  der  Hand  beschränkt  bleibe.  Sie  besteht  in  einer 
auf  sensible  Störungen  erfolgenden  Reflexwirkung.  Hier  werden  Bluleat- 
ziehungen,  warme  Bäder,  Einreiben  einer  Belladonnasalbe,  auch  örtliche 
Aetheri8irung  und  innerlich  starke  Chinindosen  empfohlen*  (Cf.  Gast  med. 
Ital.  1857.  No.  36—42). 

Braid  schlug  die  Tenolomie  von 

Nach  der  einen  glücklichen  Erfahrung  Stromtytr's:  Heilung  durch 
Tenotomie,  hat  man  von  ferneren  ähnlichen  Erfolgen  nicht  gehört,  im  Ge- 
gentheil  lieferten  die  von  Dieffenbach  vorgenommenen  Operationen  kau 
einzig  glückliches  Resultat    (GC  Romberg,  I.  c.  S.  400). 

Das  letzte  Hülfsmittel,  welches  den  Kranken  geboten  werden  kann, 
besiebt  in  mechanischen  Vorrichtungen4'), 


V.    Krampf  im  Gebiet  des  Nervenapparats  der  Luftwege, 
1.    Spasmus  glottidia.    Asthma  laryngeum. 

Stimmritzkrämpfe  erfordern  während  der  einzelnen  Insulte  dieselbe  Be- 
handlung wie  jede  anderweitig  bedingte  Erstickungsgefahr.  Anspritzen  kalten 
Wassers  an  Gesicht  und  Kopf,  an  Nacken  und  Brust ,  Reiben  der  Präcordieo 
mit  erwärmtem  Flanell,  Senfteige,  einen  Augenblick  an  Fusssohlen  oder 
Unterschenkel  applicirt  oder  Einschlagen  der  Beine  in  Flanell,  der  mit 
schwachem  Senfeufguss  getränkt  ist  (Romberg).  Essigklyslire  (AutemieA), 
Klysüre  von  Asa  foetida  (Romberg).  Bei  älteren  Kindern  kann  man  mit 
denselben  und  ähnlichen  Mitteln  dreister  verfahren:  namentlich  Auflegen  von 
Senfteigen  auf  Hals  und  Brust,  an  Fusssohlen  und  Waden,  Auflegen  heisser 
Schwimme  auf  den  Hals,  Reibungen  der  Glieder  mit  räzeodeü  Substanzen 

Gefahr  drohender  Blutandrang  erfordert  die  Anwendung  örtlicher  BlaU 
entnehungen. 

Bei  anhaltend  steigender  Erstickungsooth  ist  die  Tracheotomie  das  iedH 
Zofluchtsmittel. 

Bildet  sich  nun  ferner  dar  Glottiskrampf  als  »irkliche  Neurose  aas,  so 
(Mit  die  Hauptbehandlung  in  die  Zwischenräume  2wiseben  den  etoeliuo 
Aaflllen. 

Die  nächste  Berücksichtigung  kommt  dem  difitetieeB*  hygienischen  Vor- 
halten ra,  insonderheit,  weil  die  Patienten  in  dar  Regel  oenslitutioneH  aUjs» 
mein  im  Ruckstand  sind.    Man  verordne,  wo  möglich,  Landaufenthalt,  odsr 


*)  Vergl.  Canstatt.  Op.  cit.  III.  1.  ft& 

SehmkWs  Jahrbücher.  IT.  &  389. 


831 

wenjgteiH  reichlichen  Aufenthalt  im  Freien  bei  milder  Witterung.  Et  werde 
Jfir  fleiesige  Cultur  der  Haut  gesorgt  Dm  Ernährung  verdient  die  gröeste 
ftajgfth.  Entwöhnung  von  der  Mutter*  oder  Aromen -Bruet  darf  während 
der  Zeit  der  Krankheit  nicht  stattfinden.  Wird  das  Sind  künstlich  ernährt, 
m  bat  der  Arzt  den  Modus  der  Ernährung  genau  zu  bestimmen  und  grösste 
Auftnerksamkeit  zu  empfohlen. 

Bei  Deberladung  des  Magens  Emetica.  Wo  Verstopfung  vorhanden, 
Calomel,  dieses  mit  Rbeom,  als  blosse  Eoüeeruugsmittel  Ol.  Rickri  oder 
Lavemente. 

Unter  den  speziellen  Mitteln  gegen  die  Krankheit  gibt  es  keins,  worauf 
man  sieh  sicher  verlassen  konnte.  Fast  alle  Narkotica  und  Anüspastica 
haben  ihre  Lobredner  gefunden.  Wolff  empfiehlt  Kampher  mit  kohlen- 
saurem Ammoniak,  Löbenstetn-Löbel  in  hartnäckigen  Füllen  den  Phos- 
phoräther, Andere  Moschus  und  Ammonium,  Romberg  will  in  vier 
Fällen  bei  Kindern  im  ersten  Lebensjahr  entschiedenen  Erfolg  von  der  Aq. 
anühysteric.  foetid.  mit  Syr.  spl.  (zu  gleichen  Theilen,  4 — 6mal  täglich 
1  Kinderlöffel  «voll)  beobachtet  haben. 

Das  von  England  aus  besonders  empfohlene  Scanficiren  des  Zahn* 
fleisches  erheischt  Wahl  und  Vorsicht,  damit  es  nicht  durch  gleichzeitige 
Aufregung  mehr  schade  als  nütze. 

Complicalion  mit  Eklampsie  erfordert  kalte  Begiessungen  des  Kopfes 
und  Rockens.  (Auflegen  von  Blasenpflastern  auf  die  oberen  Rückenwirbel 
nach  Striebet). 

2.    Spasmus  bronchialis.    Asthma  bronchiale. 

Der  vorsichtig  alternirende  Gebrauch  des  Mohnsaftes  und  der  Brech- 
mittel scheint  in  Bezug  auf  die  einzelnen  Anfälle  vorzügliche  Empfehlung 
zu  verdienen.  Die  Gabe  des  ersteren  muss  indess  wenigstens  gr.  ß— j  be- 
tragen« Romberg  sah  öfter  Nutzen  von  massigen  Schwefelätber-Einath- 
mungen.  (Man  lässt  in  einer  vor  den  Mund  gehaltenen  Schale  einen  Thee- 
löffel  voll  Aether  verdunsten.)  Derselbe  Arzt  sah  gleichfalls  oft  von  Eis« 
pillen  und  Gefrorenem  augenblickliche  Erleichterung. 

Marshall  Hall  empfiehlt  die  Blausäure,  innerlich  und  als  Einatlimung. 

Auch  das  Rauchen  narkotischer  Pflanzentheile  fand  mehrfache  Empfeh- 
lung. Ich  liess  mit  Erfolg  Hb.  Stramm,  und  Nicotianae  äa  zu  3J 
rauchen  und  gab  innerlich  Morph,  acet.  gr.  ij,  Tinct.  Digit.  5jß,  Tinct 
Valer.  aether.  3ij,  3 — 4mal  täglich  25  Tr.  in  Wasser  (bei  asthmatischen 
Anfällen  Herzkranker). 

Romberg  sah  in  2  Fällen  vorübergehenden  Erfolg  vom  Rauchen  der 
Dat.  Stramm,  in  Gigarrenfa 
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Behufs  der  Radicalcur  die  Indicalio  causafa  xu  erftilleo,  ist  leider  oft 
nicht  allem  schwer,  sondern  auch  unmöglich.  Vor  allem  hüte  man  sich 
vor  Blatentleerungen,  wo  sie  nicht  durch  aegenblickliche  Gefahr  palliativ 
nothwendig  gemacht  werden. 

Man  sorge  dafür,  dass  alle  Leibesftinctionen,  namentlich  die  des  Dane- 
canals  und  der  Nieren,  regelmässig  von  stalten  gehen.  Dhiretica  aeigen 
sich  bisweilen  unerwartet  nützlich. 

Wo  Unterstüttung  der  Digestion  ndthig,  siume  man  damit  nicht.  Gm* 
ansammlungen  dürfen  nicht  geduldet  werden.  Hier  ist,  wo  es  im  übrigei 
vertragen  wird,  ein  hydrotherapeutisches  Verfahren  am  Platz.  (Kalte  Waschun- 
gen des  Körpers,  kalte  Bäder,  Kaltwasserklystire,  Umschlagen  antiphlogisti- 
scher Tücher.) 

Bei  robusten  wohlgenährten  (fettleibigen)  Kranken  kann  bisweilen  eine 
Molkencur  und  der  Gebrauch  salinischer  Mineralwässer  versucht  werden. 
Wo  man  im  Gegenlheil  Anämie  zu  bekämpfen  hat,  passen  Tonica  und  ein 
roborireodes  Verfahren. 


3.    Das   Schluchzen.     Singultus.     Convulsio   singultuosa.     Der 
Gähnkrampf.    Oscedo.    Chasmus. 

Die  ursächliche  Behandlung  ist  die  fruchtbarste.  Romberg  führt  den 
Fall  von  Berends  an,  wo  der  nach  Unterdrückung  der  Katamenien  ent- 
standene und  bisher  mit  verschiedenen  Mitteln  vergeblich  behandelte  Sin- 
gultus sofort  aufhörte,  nachdem  am  Fuss  3  Unzen  Blut  entzogen  waren. 
(Vergl.  auch  Jaurion,  Dict  des  sc.  m£d.  XXI.  533.) 

Unter  den  innerlichen  Mitteln  empfahl  Sydenham  gegen  Singultus  älterer 
Personen  nach  erschöpfenden  Ausleerungen  das  Opium  in  seltenen  grossen 
Dosen. 

Wo  man  die  Ursache  nicht  constatiren  kann,  muss  symptomatisch  ver- 
fahren werden.  Ausser  den  narkotischen  Stoffen  fanden  in  dieser  Hinsicht 
auch  Antispastica  und  manche  andere  Mittel  Verwendung.  Zinkoxyd  nach 
J.  Frank,  Bibergeil,  Baldrian,  das  Ferrum  carbonic.  mit  Extr. 
Bei  lad.  (Le  Blus)1)  etc.  Bessere  Dienste  leisten  im  Allgemeinen  die  Ab- 
leitungsmittel. So  empfiehlt  Shortt*)  Vesicatore  rings  um  den  Nacken, 
oberhalb  des  Ursprungs  der  Nn.  phrenici.  Zu  gleichem  Zweck  wurden 
trockene  Schröpfköpfe  verwendet,  auch  Besprengungen  mit  kaltem 
Wasser,  reizende  Einreibungen  in  die  Oberbauchgegend,  die  Acupunctnr 
(BaimeJ.     Läimec*)    beseitigte    in    einem  Fall  einen  bereits  dreijährigen 


1)  Ann.  d.  1.  Soc  d.  möd.  d'Anvers.  1846.  Sept. 

2)  Edtab,  Joorn.  1833.  Apr. 

3)  Trait*  de  l'auscult.  etc.    Par.  1837.  III.  408. 
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Siaguküs  durch  Anlegung  von  zwei  M«gpetplaUen,  je  feiner  auf  die  Herr» 
grübe  und  die  dieser  entsprechende  Stelle  der  Wirbelsäule.  Ale  die  Kranke 
einst  das  Anlegen  der  Platten  verabsäumt  halte,  kehrte  das  SoUvehien 
sofort  zurück,  verschwand  aber  wieder,  sowie  dieselben  aufs  neue  ange- 
legt waren. 

Romberg,  Camtott  etc.  erwähnen  noch  des  heroischen  Verfahrens  von 
CruveüMer*),  welches  bei  zwei  Kranken  Heilung  bewirkte.  Dieselben  wor- 
den mit  zurückgezogenem  Kopf  auf  einem  Stuhl  festgehalten,  in  dieser 
Situation  wurde  ihnen  ein  Wasserstrahl  in  den  Hund  (bisweilen  auch  in  die 
Nase)  geleitet,  bis  zur  Menge  eines  Maasses.  Bei  einem  der  Kranken  ver- 
schwand das  Oebel  sofort,  bei  dem  anderen  nach  der  zweiten  Sitzung. 

Oft  sind  psychische  Einflüsse  von  Wirkung.  Schreck,  wie  ich  in 
einem  Fall  beobachtete.  (Im  Volk  dient  derselbe  seit  langem  schon  als 
beliebtes  MiUel.)  

Für  die  Therapie  des  Gähnkrampfes,  der  übrigens  weit  öfter  als 
der  Singuhus  zum  Geleit  der  Hysteiie  gehört,  gilt  jene  des  Schluchzens  als 
Maassstab. 


4.    Sternutatio  convulsiva.    Spasmus  sternutatorius.    Ptarmus. 
Nieskrampf.    Risus  convulsivus.    Lachkrampf.    ' 

Ziemlich  allgemein  werden  Emetica  für  die  besten  Mittel  gegen  den 
Nieakrampf  gehalten.  Empfohlen  wurden  ausserdem  kalte  Umschläge  auf 
Nase  und  Herzgrube,  trockene  Schröpfköpfe  in  die  letztere,  Vesicalore  auf 
den  Nacken,  scharfe  Fussbäder,  Purgantia,  reizende  Klystire  etc.  Einzelne 
bauen  Diaphoretica  für  nützlich.    (Opium  und  Gampher.) 

Die  Indicatio  causalis  anlangend,  wären  organische  Veränderungen  im 
peripherischen  Qnintus- Gebiet,  Hysterie,  Geschlechtsabnormitäten,  Helmin- 
etc.  zu  berücksichtigen. 


Nach  ähnlichem  Prinzip  sind  Lach-  (und  Wein-)  Krämpfe  zu  behan- 
deln.   Hysterie  bildet  die  vorwiegende  Grundlage« 


5.    Das  Stottern.    (Dyslalia.    Mogilalia.    Baryglossia.    Blaesitas. 
Battarismus.    Bambalio). 

Die  Stotternden  sind  in  neuerer  Zeit  ein  sehr  beliebtes  Object  für  die 
Behandlung  durch  Laiendoctoren  geworden;    Darüber  lässt  sich  in  einem 


*)  Rev.  möd.  1824  IL  837. 
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mstDsehaftiicheii  Buch  weiter  nitftts  sagen.  Aber  rtehl  nicht  mit  Uwrtcbt 
meAtiLRomberg  (1.  e.  S.  445),  dass  die  Beachtung  der  causalen  Indicalionen 
bei  dieser  Gelegenheit  zu  sehr  verdringt  worden  sei.  Je  nach  Erfordernis^ 
—  meint  er —  sind  allgemeine  oder  örtliche  BtotemMeerungea  anzuwenden, 
oder  integrirende  Reize,  der  Gebrauch  der  Kälte,  Seebäder  etc.;  besonders 
ist  es  die  Einwirkung  auf  den  Darmkanal  durch  ausleerende  MfttH,  welche 
aieh  am  hülfreichsten  gezeigt  hat,  selbst  in  hartnäckigen  Pillen. 

Es  ist  dies  sehr  richtig,  aber  namentlich  wenn  überhaupt  damit  ange- 
deutet werden  soll,  dass  eine  allgemeine  Ueberwachung  der  Constitution  und 
eine  zweckmässige  Regelung  der  Vorgänge  des  gesammten  physiologischen 
Haushalts  des  Körpers  erforderlich  ist,  namentlich  auch  eine  universelle 
Hebung  und  Kräftigung  des  Nervensystems,  sofern  dies  zu  seinem  eigenen 
Gesundsein  der  Gesundheit  des  übrigen  Organischen  dringend  bedürftig  ist 

Hieneben  beOeissige  man  sich  der  oft  sehr  wirksamen  psychischen 
Hülfe,  bestehend  in  Ableitung  der  Intention  voa  dem  Sein  des  Ich  auf  andere 
Dinge,  und  unterstützt  durch  Anleitung  zur  Willensübung  in  Betreff  dar 
Articulation. 

Psychischer  Natur  ist  auch  der  Einfluss  der  rhythmischen,  singenden 
Sprachbewegung,  einmal  dadurch,  dass  der  Gewohnheit  rasch  zu  sprechen, 
gleichsam  das  Sprabhvermögen  überstürzend  und  deshalb  abgebrochen* 
stotternd,  a\lf  diese  Weise  Einhalt  gelhan  wird,  zum  andern  durch  Mk- 
betheiligung  des  Acusticus  absehen  seiner  Empfindung  für  Gesangstöne,  und 
endlich  durch  die  Ableitung  der  Iniention  auf  Rhythmus  und  Tact,  dann 
eben  dieser  letztere  ist  wenigstens  als  anfängliche  Unterstützung  bolhwendjg. 
Ebenso  nötlüg  ist  indess,  dass  während  der  Debung,  namentlich  im  Be- 
ginne, alles  abgehalten  werde,  was  befangen  machen  könnte,  wie  die  Ge- 
genwart Anderer,  den  Kranken  mit  dem  Wissen  plagend,  dass  er  beobachtet, 
betrachtet  werde.  Es  ist  sogar  nützlich,  dass  der»  der  ihn  einübt,  ihn  n 
Anfang  nicht  ansehe.  Aus  ganz  verwandtem  Grunde  sind  alle  (bisweilen 
wohl  angewendeten)  Schreckmittel  zu  vermeiden.  Ihr  nachtheiliger  Einfluss 
ist  schon  daran  bemerkbar,  dass  sonst  nicht  stotternde  Kinder,  wenn  sie, 
ängstlich  ihrer  Bestrafung  entgegensehend,  von  einem  harten  Lehrer  etc. 
wegen  dieser  oder  jener  begangenen  Unart  zur  Rede  gestellt  werden,  oft  so 
stark  zu  stottern  beginnen,  dass  sie  kaum  verständlich  sind.  —  Stotternde, 
die  geheilt  werden  sollen,  müssen  sich  in  Jeder  Beziehung  in  einer  nAigeä, 
gemüthlichen  Situation  befinden4).     • 


*)  Ich  übergehe  die  als  erfolglos  constatirte  Myotomie  etat  Zange, 
die  zahllos  empfohlenen  mechanischen  Hülfen.  Bemerke  nur,  dass  SchinMtm  für 
sein  Geheimmittel,  bestehend  in  einem  mit  Ool  bestrichenen  rundlichen  kleinen 
Stückchen  Holz,  unter  die  Zunge  zu  legen,  20,000  Francs  tekamt 
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Geber  die  psychische  Behandjung  vergl.  man  unter  anderen 
Butterfield  in  The  LanceL  March.  1846. 
Du  Sost  in  Gaz.  roeU  de  Par.  1840.  No.  10. 
Bietl  in  Wien.  Zeitschr.  1847.  Jan. 


6.    Tassi*   convulsiva.      Keuchhusten.      Tussis   cänina,    ferina, 
strangulatoria.    Pertussis.    Stickhusten.    Blauer  Husten.    Schaf- 
husten.   Brechhusten  etc. 

Die  Behandlung  des  einfachen  nicht  complicirten  Keuchhustens 
ist  heute  nicht  vollkommener,  als  vor  vielen  Jahren;  nur  das  zur  Disposi- 
tion stehende  Material  hat  sich  enorm  vermehrt«  Die  Aufzählung  der  ein- 
zelnen Mittel  ohne  Kritik  würde  nutzlos  sein,  und  mit  Kritik  —  die  Arbeit 
möchte  ich  nicht  unternehmen,  weil  eben  doch  dann  Positives  für  den 
Praktiker  nicht  erübrigen  würde.  Die  von  jedem  erfahrenen  und  vorurtheils- 
freien  Arzt  einzugestehende  Wahrheit  ist  diese,  dass  wir  bis  jetzt  nicht  im 
Stande  sind,  in  irgend  einer  Weise  den  der  Krankheit  zu  Grunde  liegenden 
Prozess  zu  modificiren,  aufzuhalten  oder  zu  massigen,  sondern  seine  Invo- 
lution auf  dem  Wege  der  Naturheilung  abgewartet  werden  muss. 

Wenn  Guyot  (L'Un.  med.  1849.  No.  47)  den  Cafä-Auffeuss  ein  Spe- 
ct&cum  gegen  den  Keuchhusten  nenüt,  Lackmund  innerlich  und  endermatisch 
die  Vaccine  empfiehlt  (Mann.  Corr.-BL  1850.  No.  14,  15),  auch  Mauthner 
(Journ.  £  Kdrkrkhl  1851.  Bd.  XVII.  Ha.  3)  in  mehreren  Falten  des  reinen 
Keuchhustens  die  Vaccinekmste  erfolgreich  fand,  /.  B.  Schmitt  (Bayer,  med. 
Corr.-Bl.  1841.  Na  38)  den  Holzäpfelsaft  lobt,  Friekhöffer  (Mitthl.  A 
Yer.  Nasa.  Aerzte  ete.  1852.  8.  585)  eine  Salbe  aus  Rad.  Anchusae 
tinctoriae,  Dumont  (Ann.  et  Bull.  d.  L  Soc.  d.  Mäd.  de  Gand.  May.  1846) 
das  Viscura  album  (zu  gr.  ij  alle  2  Stunden),  Burdach  die  günstige 
Wirkung  kleiner  Brechweinsteingaben  während  eines  Zeitraums  von 
30  Jahren  als  unfehlbar  gefunden  haben  will  etc.  etc.,  dagegen  Brück  (Casp. 
Wochenschr.  1838.  No.  52)  die  psychische  Palliativbehandlung  des  Keuch- 
hustens durch  lebhafte  und  angenehme  Beschäftigung  der  Patienten  und 
andere  psychische  Hülfen  empfiehlt,  Hannon  (Press,  mäd.  1852.  29.  36) 
sein  bekanntes  Roborationsverfahren  (Bouillon,  Fleisch,  Wein)  allem  anderen 
vorzieht,  und  im  Gegensatz  zu  deh  Warm  verhaltungsfreonden  Verhaighe 
(Gaz.  des  Höp.  1848.  90)  den  Nutzen  der  Seebäder  und  des  Aufenthalts  an 
der  Meeresküste  rühmend  hervorhebt,  so  glaube  ich,  hat  man  an  diesen 
Verschiedenheiten  in  der  Ansicht  über  die  Behandlung  der  Pertussis  auch 
ohne  die  Legion  der  übrigen  Abweichungen  schon  hinlänglich  genug,  um 
As  obfa  ausgesprochene  Urtbeil  mit  genügendetil  Grande  aufrecht  zu  haltet 
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Damit  ist  indess  nicht  gesagt,  dass  wir  uns  der  Krankheit  gegenüber 
allemal  durchaus  indifferent  zu  verhalten  haben.  Im  Gegentheü»  die  diäte- 
tisch-hygienische Behandlung  bleibt  unsere  permanente  Aufgabe,  diese,  wie 
die  Sorge  für  möglichste  Regelmässigkeit  in  den  Functionen  der  gastrischen 
Organe.  Die  Verdauung  und  der  Stuhlgang  erfordern  beständige  Aufmerk- 
samkeit. Sorge  für  gute  Ernährung  ist  schon  wegen  der  oft  profusen 
Bronchenabsonderung,  sowie  überhaupt  deshalb  noth wendig,  weil  die  Hi« 
matogenese  leicht  eine  Beschränkung  erleidet.  Nichts  macht  die  Neurose 
hartnäckiger  als  Anämie. 

Einen  Fortschritt  hat  indess  die  Behandlung  gewisser  Formen  des 
Keuchhustens  gemacht.  Mehre  krankhafte  Zustände  der  Brustorgane  galten 
früher,  wenn  sie  von  heftigen  Husten  begleitet  waren,  als  complicirt  durch 
Krampfhusten,  oder  man  unterschied  von  anderen  Arten  der  TussU 
eigens  auch  einen  inflammatorischen  Keuchhusten.  Der  jüngeren  Zeit 
blieb  es  vorbehalten,  in  diese  Verhältnisse  eine  klarere  Einsicht  zu  gewinnen. 
Man  lernte  die  genannten  entzündlichen  Zustände  als  Complicationen  des 
Keuchhustens  kennen,  wovon  die  Therapie  wenigstens  den  Vortheil  hatte, 
dass  in  solchen  Fällen  zunächst  das  geeignete  Verfahren  gegen  die  beglei- 
tende Pneumonie,  Bronchitis  etc.  eingeschlagen  wurde 

Gleichfalls  lernte  man,  wie  dies  auch  hinsichtlich  mehrer  anderer  Krank- 
heiten der  Fall  geworden,  die  Verschiedenheiten  im  Verlauf,  in  der  Inten- 
sität und  ganzen  Artung  der  Neurose  je  nach  den  verschiedenen  Epidemien 
würdigen,  und  es  wurde  begreiflich ,  warum  es  bei  einzelnen  älteren  Aentea 
heisst,  bald  dass  die  Antiphlogose,  bald  dass  die  anligastrische,  ausleerende 
Methode  etc.  sich  heilsam  erwiesen.  In  der  That  kommen  Epidemien  vor, 
die  sich  durch  die  Neigung  zu  phlogistischer  Theilnahme  der  Brustorgaoe, 
andere,  die  sich  insonderheit  durch  gastrische  Complicationen  etc.  aus- 
zeichnen. — 

Was  endlich  den  Vorbau  gegen  die  Krankheit  betrifft»  so  lässt  dieser 
sich  leichter  empfehlen  als  ausführea 


Zweite«  Kapitel. 
Krumpfe  im  Bereich  des  Sympathien 

L    Herzkrampf. 

Die  Causalindication  der  Behandlung  entspringt  aus  dem  Vorhandensein 
von   Plethora   oder  Anämie   und  von  rheumarthriüscher,  hämorrhoide 
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Dyskrasie,  wobei  der  pathologische  Untergrund  oft  noch  durch  Dyspepsie 
besonders  befestigt  wird.  Wie  die  Behandlung  dieser  Zustande  einzurichten, 
darf  hier  nicht  weiter  erörtert  werden.  Man  wolle  die  früheren  Abschnitte 
darüber  vergleichen.  Die  symptomatische  Behandlung  richtet  sich  nach  den 
jeweiligen  Umständen.  Man  gedenke  überdies  der  psychischen  Einwirkung. 
Wo  Arthritis  die  Basis  bildet,  verschwindet  die  Herzaffection  oft  spontan, 
wenn  jene  zum  Ausbruch  kommt 


IL   Schlund-  und  Speiseröhren -Krampfl    Dysphagia  spastica. 

Wo  die  Ursachen  zu  ermitteln  sind,  behandle  man  diese  mit  den  ent- 
sprechenden Mitteln.  Nach  Beseitigung  der  zu  Grunde  liegenden  Krank- 
heiten pflegt  alsbald  auch  der  Krampf  zu  verschwinden,  Unterdrückte 
Blutungen  (Nasenbluten:  J.  Frank,  Prax.  med.  univ.  praec.  P.  III. 
V.  I.  S.  II.  p.  144,  Menstrualfluss:  Brodie,  Hoffmann)  können  Schlund- 
krampf hervorrufen.  Man  suche  die  Blutungen  wieder  herzustellen.  In 
anderen  Fällen  ist  die  spastische  Dysphagie  nur  Theilerscheinung  allgemeiner 
Krampfzustände,  wie  beim  Tetanus,  der  Hydrophobie  etc. 

Wo  man  kein  Grundübel  zu  entdecken  oder  dasselbe  nicht  zu  besei- 
tigen vermag,  muss  der  Schlundkrampf  direct  behandelt  werden,  was  freilich 
nur  mit  verhältnissmässig  geringer  Aussicht  auf  Erfolg  geschieht 

In  einigen  Fällen  zeigte  sich  mechanische  Einwirkung  nützlich,  Einführen 
geknöpfter  Schlundsonden,  öfter  wiederholt.  Abercrombie*)  änderte  dies  Ver- 
fahren mit  Glück  dahin  ab,  dass  er  statt  der  gewöhnlichen  Sonden  sich 
einer  an  einem  Silberdraht  befestigten,  eiförmigen  silbernen  Kugel  bediente, 
deren  4 — 5maliges  Einfuhren  die  Kranke  vollständig  von  ihrem  Leiden  be- 
freite. Als  das  Uebel  nach  reichlich  einem  Jahr  wiederkehrte,  wurde  es 
durch  dasselbe  Mittel  abermals  leicht  beseitigt.  Aehnlichen  Erfolg  lieferten 
noch  einige  andere  Fälle. 

Behufs  centraler  Einwirkung  lasse  man  am  Nacken  schröpfen,  applicire 
daselbst  Vesicatore  etc.,  nach  Thunberg,  J.  Frank  u.  A.  zeigen  sich  reizende 
Einreibungen  ('Cajeputöl)  erspriesslich.  Omboni  und  Bodin  rühmen  den 
Erfolg,  welchen  ihnen  Morphium,  endermalisch  angewendet,  gewährte. 

Innerlich  hat  man  bald  mit  bald  ohne  Glück  die  gewöhnlichen  anti- 
spastischen und  narcotischen  Mittel  versucht.  (Asa  foetida,  Bibergeil,  Mo- 
schus, Opium,  Blausäure,  Kirschlorbeerwasser.)  Romberg  meint,  die  Bella- 
donna (Extr.  B.  in  Aq.  Laurocerasi  aufgelöst)  sei  tinter  den  innerlichen  auf 
die  Cenlralorgane  wirkenden  Mitteln  dasjenige,  welches  den  Vorzug 
verdiene. 


*)  Research,  on  diseas.  of  the  stomach,  etc.  2.  Aufl.  Ediob.  1830.  p.  101. 
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Einzeln^  gerühmte  Mittel,  wie  Quassia  (Tode  und  Wkkmam,  Heen 
zur  Diagnostik,  Bd.  HI.  S.  189),  Mercurialieo,  Emetica  etc.  verdank« 
ihre  Empfehlung  individuellen  Causalitätsverhältnissen,  und  können  keinen 
Anspruch  auf  durchstehendere  Beziehungen  zu  dem  in  Rede  stehenden  Debet 
machen. 

Gewisse  Beziehungen  der  spastischen  Dysphagie  zu  den  einen  oder 
anderen  krankhaften  Zuständen  des  Unterleibes  sind  nicht  zu  verkennen 
Namentlich  pflegt  die  Krankheit  von  Torpor  des  Darmkanals  begleitet  zu 
sein.  Verstopfung  kommt  sehr  häufig  vor.  Deshalb  achte  man  darauf,  da« 
die  Darmfunction  regelmässig  von  statten  gehe.  (Müde  Furgantia,  ableitende 
Klystire.  Dass  Drastica  nachtheilig,  beobachtete  schon  Fr.  Hofjmam). 
Wahrscheinlich  werden  es  auch  Fälle  dieser  Art  gewesen  sein,  in  welchen 
sich  die  bitteren  Mittel  (Quassia)  nützlich  erwiesen,, 


Ruminatio  (hnmana).    Mercyrismus.    Wiederkäuen. 

Bisher  ist  keins  der  zur  Heilung  dieser  Anomalie  vorgeschlagenen 
Mittel  erfolgreich  befunden,  eher  noch  psychische  Einflösse.  So  erzählt 
Sauvages  (Nosol.  metb.  II.  339)  folgendes  auch  in  sonstiger  Hinsicht  inter- 
essantes Beispiel.  Ein  Bauer  bemerkte,  dass  ihm  beim  Druck  mit  der 
Hand  auf  den  Leib  die  genossenen  Speisen  wieder  in  den  Mund  stiegen. 
Nach  einigen  Tagen  war  ihm  dies  bereits  so  zur  Gewohnheit  geworden, 
dass  es  auch  ohne  seinen  Willen  täglich  1%  Stunde  nach  der  Mahlzeit  ge- 
schah. Drei  Jahre  bestand  so  das  Ruminiren  ohne  Nachtheil  für  die  Oeeo- 
nomie,  nur  der  Stuhlgang  erfolgte  seltener,  dagegen  mehrte  sich  die  Nieren- 
und  Hautabsonderung.  Endlich  erhielt  sein  Beichtvater  Kunde  von  diesem 
Zustande.  Derselbe  liess  ihn  ob  dieses  „Verbrechens"  hart  an  und  befahl 
ihm,  die  aufgekommenen  Speisen  stets  auszuwerfen.  Diesem  Geheiss  folgend, 
kam  der  Bauer  in  kurzer  Zeit  sehr  herunter,  so  dass  er  einen  Arzt  um 
Rath  befragen  mussle.  Dieser  rieth  ihm,  die  Speisen,  sowie  sie  aufkämen, 
sofort  wieder  herunterzuschlucken  demnächst  aber  die  Ruminatiou  nach  aller 
ihm  zu  Gebote  siehenden  Willenskraft  zu  unterdrücken.  Nebenher  m- 
ordnete  der  Arzt,  gleich  nach  Tisch  zu  nehmen,  wohlschmeckende 
Carminativa  und  liess  abfuhrende  Molken  trinken»  Schon  nach  10  Tagen 
sollen  die  Krankheit  und  alle  nebensächlichen  Beschwerden  gehoben  ge- 
wesen sein. 

S.  G.  Vogel  (Op.  cit  Tbl.  YI.  S.  337)  empfiehlt  gleichfalls  peychtscbe 
Einwirkung, .  Ablenkung  der  Intention  etc.  Ausserdem  gelinde,  leicht  ver- 
dauliche, doch  etwas  reizende  Kost,  von  der,  zumal  da  Wiederkäuer  viel 
zu  essen  lieben,  zur  Zeit  immer  nur  kleine  Quantitäten  genossen  werden 
sollen. 
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Afhpfiob  *8t  /  P.  Frank  (Bpitome  etc.  L,  V.  P.  fl.  p.  300):  Cftw 
ipodo  jwrcos  epsgpq  fyqile  subigendo*  ac  longo,  satis  denünm  officio  sub» 
loissos  ft^mej^Uu«  ingerat,  pfrumque  liquifü  cum  ialis  bapruit  aegroUsj 
ructuum  per  oeepphagiw  exptosiop,  qua  njagis  potent,  resißtal,  #c 

Jfar*Ä  (Dubl.  Jour»,  1843.  M)  gibt  diätetisch  ähnliche  Vorschriften, 
bringt  auf  VftTnejfliigg  (Jer  (^le^njiqitsursacbeq  (siteeqder,  trager  Lebens- 
weise, ubernaässigßr^ei^sinstrengupgen,  geschlechtlicher  Excesse  etc.),  und 
ralh  ausserdem  f  kleine  Yesjqatofe  auf  4ia  Magepigegeqd  und  deu  ßü^eo, 
Scbrppflköpfe,  dje  Elekfricilät,  innerlich  Narfcoticn  und  Tooica  w  versuchen. 

Bamberg  (Op.  cif.  S.  467)  sagt  nur,  die  mannigfalligefl  Vorschläge  wr 
Qebandluqg  sind  erfolglos  geblieben.  Schade,  dass  er  nicht  angibt,  webbe 
Curversuche  er  in  den  drei. von  ihm  beobachteten  Fällen  gemacht  bat. 


Nervöses  Erbrechen.    Vomitus  nervosus. 

Gegen  das  nervpse  Erbrechen  sipd  nach  und  pach  die  verschiedensten 
Mittel,  doch  meistens  ohne  sonderlichen  Erfolg,  empfohlen  und  angewendet 
worden. 

Bisweilen  leisten  fliegende  Veaicanüen  am  Kückgrath  hinab  einige 
Dienste,  In  anderen  Fällen  belfm  die  Thermen  von  Ems,  Marienbad, 
Schlangenbad.  Der  Gennsa  des  Eises,  auch  kalte  Begiessungen 
zeigten  sich  dann -wann  erspriedaUen,  Bisweüen  wirkte  die  Nux  vomica 
(in  Tincturform)  vorteilhaft. 

Die  Blau**ur«4  das  Slrychnin,  Kreaaot,  die  Columbt,  die 
JteUtQftaGhe  Kohle  wurden  als  Speetfica.  angepriesen,  doch,  wie  sich 
bald  xeigte,  mit  vollkommenem  Unrecht,  Selbst  der  iMohnsaft  ltest  in 
vielen  Fällen  durchaus  in  Stich. 

Ich  habe  ausser  einer  grossen  Zahl  sonstiger  Mittel  das  Argent. 
nitricuro  und  den  ^Tßenik  ip  Verbindung  pife  Opium  versucht;  des- 
gleichen das  Chinin,  wo  das  Erbrechen  in  (freilich  nicht  ganz  regelmässi- 
gen) Perioden  wiederkehrte.  Nur  in  einem  Fall  gefeng  durah  Arsenik  und 
Opium  die  Heilung,  nachdem  längere  Zeit  schon  der  Cadsbader  Mubt- 
hnwneo  gebraucht  worden  war. 


HL    Dannkrampt 

i.    Peristaltischer  Darmkrampf.    Darmwehen.    Tenesmus. 

Die  gebräuchlichsten  Mittel  sind  Narlptica  und  Wärme;  unter  ersteren 
der  Mohnsaft  und  die  Brechnuss.    Beruht  der  Tenesmus  auf  entzündlicher 


840 

Reizung  (wie  «.  B.  bei  dysenterischen  Prozessen),  so  wendet  man  ttutegd 
an  After  und  Damm  an,  Msst  laue  SitzbMer,  auch  QuahnMder  nehmen, 
verordnet  narcolische  Kataplasmen  etc.  —  Der  als  spastische  Darro- 
st rictnr  beschriebene  Krampf  schejnt  bis  jetzt  wenig  beobachtet  zu  sem. 
Romberg  citirt  (1.  c.  S.  474)  aus  Moyo't  Werk  (Outlines  of  human  pathoL 
Lond.  1836.  p.  351)  den  Fall  eines  Arztes,  dem  Jahrelang  nur  Excremente 
von  der  Grösse  einer  Pferdebohne,  wenn  sie  hart  waren,  und  von  dar 
Lftnge  des  kleinen  Pingers  bei  weicher  Consistenz  abgingen.  Er  war  nur  zwei- 
mal in  20  Jahren  von  seinen  Beschwerden  frei  gewesen;  einmal  beim  Ge- 
brauch von  Wannwassereinspritzungen,  das  andremal  beim  Gebrauch  voo 
weissem  Senf.  Als  die  Leiden  aufs  Aeusserste  stiegen,  entschloss  er  sich, 
nichts  mehr  zu  gebrauchen,  als  Anfangs  noch  Kallwasserklystire,  im  üebrigeo 
nur  strenge  Difil  zu  führen  und  alles  Reizende  zu  vermeiden.  Nach  zwei 
Jahren  war  er  vollkommen  hergestellt 


2.  Antiperistaltischer  Darmkrampf. 
Heus  spasmodicus. 

Die  zuverlässigsten  Mittet  sind  grosse  Dosen  Opium,  zwischendurch, 
wo  nöthig,  Abführmittel*),  ferner  Tabakklyslire  (bis  zu  9j  HbKcoL 
auf  5iv  — vj  Wasser),  warme  Bäder,  worin  die  Kranken  lange  verwegen, 
endlich  Blutentziehungen,  örtliche  und  auch  allgemeine,  um  entsöndHober 
Complication  vorzubeugen. 

Mit  Vorsicht  kann  man  örtlich  auch  die  Kille  versuchen,  namentlich 
zur  Minderung  tympanitischer  Auftreibung  oberhalb  der  eingeschnürten  Dana- 
partie.    (VrgL  im  Debrigen  oben  den  Artikel  Ileus.) 


3.    Krampf  der  Aftermuskeln. 

An  den  AAermusketa  kommt  Krampf  in  zwei  Formen  vor,  häufiger  ab 
vorübergehender,  selten  als  andauernde  Contraction  des  Schtiessmaskek. 
Eröfflaende  Mittel,  Purgantia  und  Klystire  verschaffen  Anfenga  Brieicbtenug, 
später  nicht  mehr.  Am  meisten  verspricht  die  Anwendung  d$r  feucbtoe 
Wärme  und  der  Gebrauch  der  narcotischen  Mittel,  entweder  in  Verbindung 


*)  Ihre  Anwendung  richtet'  sieb  jedoch  nach  Umstanden.  Fürchtet  man  das 
Vorhandensein  einer  organischen  Läsion,  so  dürfen  sie  überhaupt  nicht  gegeben 
werden.  Grosse  Vorsicht  ist  nöthig,  wenn  eine  Darmeinschiebung  vermutbet 
werden  kann.  Romberg  hat  in  einem  Fall,  wo  die  Krankheit  bereits  18  Tage  be- 
stand, durch  Aufstreuen  von  gr.  vjExtr.  Alogs  auf  ein  in  die  Magengrube  gelegtei 
Vesicator  Heilung  bewirkt    (L.  c.  S.  477.) 
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mit  dfer  Wärme  oder  in  SaNbenfbrm,  z.  B.  die  Bella donna  nach  Boyer, 
~&  Saccus  zu  Sif  auf  Sviij  Constituens  (:  Ax.  porc,  8ucc.  Semperv.  lecl, 
OL  Amygdal.  dulc.  ää  5ij). 

Meistens  indess  lassen  diese  und  ähnliche  Mittel  in  Stich  und  bleibt 
dann  keine  andre  Hülfe  als  die  (ein-  ödet)  beiderseitige  Durchschneidung 
des  Sphincter  ani.  

IV.   Blasenkrampf. 

Dysuria  und  Ischuria  spastica. 

Die  Behandlung  der  Ursachen  verlangt,  fro  entzündliche  Prozesse  zu 
Grunde  liegen,  Blutentziehungen  und  andere  Antiphlogistica,  wo  rheumatisch- 
katarrhalische,  warmes  Verhalten,  Bäder,  eine  Camphermixtur  mit  Opium  etc. 
wo  fremde  Körper  (Steine)  das  causale  Moment  bilden,  Dislocation  derselben 
durch  Lagenveränderung.  Sehr  wohlthätig  zeigen  sich  in  diesem  Fall  die 
von  Bell  empfohlenen  lauen  Injectionen.  Dieselben  leisten  auch  im  Hinblick 
auf  den  Urin,  sofern  er  für  die  gereizte  empfindliche  Schleimhaut  nun 
ein  unäquater  Reiz  geworden,  treffliche  Dienste,  indem  sie  verdünnend  und 
so  reizmildernd  wirken. 

Ist  die  Harnröhre  der  Sitz  des  Reizes,  wodurch  der  Reflexkrampf  der 
Blase  angeregt  wird,  so  empfiehlt  sich  die  direkte  Einwirkung  verhältniss- 
mäasig  dicker  Bougies  oder  Katheter,  die  durch  den  von  diesen  ausgeübten 
Druck  auf  die  sensibeln  Nerven,  wie  Bomberg  sehr  richtig  bemerkt,  die 
SenoihiliMH  aufhebt  oder  dämpft,  und  so  die  Quelle  des  Reflexreizes 
veostopft» 

Wicht  selten  ist,  wie  ich  mehrfach  beobachtete,  auch  der  Darmkanal 
8ki  des  Reflexreizes.  Dann  werden  natürlich  die  eben  genannten  Mittel 
vergeblieh  angewendet.  Man  regulire  die  gastrischen  Functionen  und  ver- 
ordne ausleerende  Mittel. 

Ob  «ich  der  Uterus  den  Heerd  des  Reflexreues  abgeben  könne,  habe 
ich  selbst  nicht  beobachten -können.  Wo  es  der  Fall  sein  sollte  würden 
Aloetica  und  ähnliche  Mittel,  die  warme  Dterusdouche,  vielleicht  bei  hype- 
rämischen  Zuständen  Blutegel  etc.  indicirt  sein. 

Warme  Bäder,  warme  Geberachläge,  Opiate,  narkotische  Klystire  etc. 

sind  nützliche  Acyuvantia, 

*  *  *< — ■ — «■  ■  ", 

V.  Krampf  im  Bereich,  der  Geschlechtsteile. 

1,   Krampfwehen, 

Bei  plelhori8chen  voltsaftigen  Frauen  zögere  man  nicht,  energisch 
gleich  Anfangs  von  der  Antiphlogose  Gebrauch  zu  machen.  Im  entgegen- 
gesetzten Fall,  der  schwächliche,  nervöse,  hysterische  Frauen  betrifft,  amd 
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Antiapastica  und  Sedantifi  indicirt    (Kieme  Gaben  Qpjupi,  Pulf.  J)ov«ri, 

beruhigende  Klystire,  qlige  Einreibungen,  wanpe  UebeifpbUige ,  m  war- 
roes  Bad.) 

Emetica  sind  in  unvorsichtigen  Händen  gefährliche  Mittel.  Sie  werden 
nur  zu  verwenden  sein,  wenn  es  apert  ist,  dass  ga#pscbe  Reizung  den 
Krampf  bedingt. 

Die  krampfhafte  Contraction  kann  sich  alsbald  oder  spater  noch  bis 
xur  sogenannten  spastischen  Strictur  eteigern.  Hier  ist  Gefahr  im 
Verzuge,  es  werde  sofort  reichlich  zur  Ader  gelassen  und  eine  volJe  Dosis 
Opium  gereicht.  Von  mehren  Geburtshelfern  werden  Einreibungen  einer 
Belladonnasalbe  in  den  Muttermund  empfohlen,  doch,  wie  es  acheint,  nicht 
auf  Grund  befriedigender  Erfolge.  C.  Mayer  (Bomberg  1.  c.  S.  491)  sah 
in  Fällen,  wo  der  Uterus  nach  vollständig  abgeflossenem  Fruchtwasser  das 
ganze  Kind  fest  umscbüesst,  grossen  Erfolg  von  vorsichtiger  und  langsamer 
Iojection  von  lauwarmem  Haferschleim  oder  lauem  Walser  mit  Oel  ip  die 
Gebarmullerhöhle. 

Gegen  präcipitirle  Weben  empfiehlt  Wigand  rqhige  horizontale  BtUkfe 
und  gr.  ß  Opium  pr.  dosi  mit  gr.  v — viij  Nitruro,  wenn  aber:  der  typtfer- 
mund  oder  die  übrigen  Geburtswege  zugleich  ungewöhnlich  rigide  siad|f  ein 
Aderlass,  nötigenfalls  bis  zur  Ohnmacht 


2.    Krampf  der  männlichen  Geschlechtsteile. 

Zum  Tbail  die  Salyriasis  und  Chorda*  ausserdem  dar  Krampt  dt* 
Cremaster  fallen  unter  diese  Rubrik.  Ueber  anderweitige  spastische  Aflhe- 
tionen  an  den  Geschlechtstheilen  (Sameostrang,  Hod#n  etc.)  sind  wir  durch- 
aus im  unklaren.  Neuralgische  und  spastische  Ztstäade  mögen  bWwsitao 
verwechselt  worden  sein,  in  Bezug  auf  die  Behandlung  aiier  dieser  Allm- 
tionen  dient  das  eben  mehrfach  erörterte  Verfahren  gleichfalls  «te  Rkhlschnwr. 
(Opiate,  Kllte,  andrerseiU  a«ch  die  Wärme,  beruhigende  Lavemetits  und 
namentlich  Campher  sind  die  Hauptmiltel.) 


Drittel  Kapitel 

Spinale  Krämpfe* 

I.   Starrkrampf.    Tetanus  (traumaticus). 

Es  ist  von  grosser  Wichtigkeit,  jedes  psychische  wie  physische  Moment 
der  Erregung,  welches  den  Kranken  berühren  könnte,  abzuhalten*  weil 
bei  der  im  höchsten  Grade  gesteigerten  Reflexerregbarkeit  jeder  kleine 
Eindruck  die  JUampfaofaJle  hervorrufen  kam    ■ . 
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Befinden  sich  beim  Tetanus  trauuaticus  fremde  Körper,  Knochen* 
fragmeote,  Splitter  etc.  in  der  Wunde,  so  müssen  dieselben  behutsam  eoi- 
ferat  werden«  Ist  bedeutende  Spannung  vorbanden,  so  erweitere  man  die 
Wunde  mit  Vorsicht;  harte  Narben  können  durchscheinen  werden.  Die 
übrigen  chirurgischen  Operationen,  welche  man  zur  aisbaldigen  Niederbaltudg 
der  Krankheit  vorgeschlagen  und  After  ausgeführt  bat,  sind  nach  längeren 
ungünstigen  Erfahrungen  im  Ganzen  mit  Recht  in  den  Verdacht  der  Dn- 
zweckmässigkeit  gekommen.  Dies  gilt  insonderheit  von  der  Amputation4) 
▼erteilter  peripherischer  Theile  nach  Ausbruch  des  Tetanus,  so  wffc  von 
dem  Ausschneiden  der  Wunde. 

Einige  Male  ist  dagegen  die  Durchschneidung  der  im  traumatischen 
AeiizQstande  befindlichen  Nervenverfehren  von  Erfolg  gekrönt  gewesen.  An- 
gesichts der  Hartnäckigkeit,  welche  die  Krankheit  der  gewöhnlichen  Be- 
handlung entgegenzusetzen  pflegt,  meint  Romberg  Q.  e.  S.  578)»  sei  von 
geübter  Band,  mit  gleichzeitiger  Anwendung  örtlicher  Blutentieerungen  jeden- 
falls diese  Operation  weiter  zu  versuchen.  Ich  glaube  nicht,  dass  je  diese 
Versuche  anders  günstig  ausfeilen  werden  als  —  sit  venia  verbo  •—  Zu- 
falls weise,  das  will  sagen,  jede  noch  so  schlimme  Krankheit  kann  irgend 
einmal  auch  trotz  Ärztlicher  Missgriffe  einen  glücklichen  Ausgang  nehmen. 
Für  diese  Ansicht  kann  ich  das  Ortheil  eines  Chirurgen  anführen,  vor  dem 
Fachgenossen  wie  Aerzte  die  gebührende  Achtung  hegen.  Louis  Stromeytr 
empfiehlt  (in  seinen  Maximen  der  Kriegsheilkunst),  alle  operativen  Eingriffe, 
Amputation,  Durchscboeiduttg  der  Nerven  etc.  ab  schädlich  zu  vermeiden, 
dagegen  für  absolute  Ruhe  der  leidenden  Theile  zu  Sorgen  und  sie  nur 
»ögtichst  gelinde  zu  verbinden. 


Die  allgemeine  Behandlung  betreffend,  habe  ich  bereits  angedeutet, 
dass  alles,  was  erregen  oder  plötzliche  Eindrücke  verursachen  kann,  fern 
gehalten  werden  muss.  Man  sorge  für  grösste  Ruhe  in  der  Umgebung  des 
Kranken,  lasse  keinen  Besuch  zu,  halte  das  Tageslicht  ab,  lasse  alte  un- 
Btithigen  8*htingver9uche  vermeiden  und  empfehle  dem  Kranken  gleichfalls, 
äcfc  wenig  au  bewegen  und  die  Extremitäten  ruhen  zu  lassen. 

Wärme  scheint  zuträglich  zu  sein.  Nach  Dupuytren  werde  die  Zimmer- 
almosphfire  bei  erböheter  Temperatur  feucht  erhalten  durch  Wasserdämpfe. 

Entziehende  Difit  widerspricht  dem  Charakter  der  Krankheit  in  jeder 
Hinsicht,   theils  weil  meistens  schon  an  sich  das  Schlingen  festerer  Rähr- 


*)  &  fl.  Bobort  smebt  neuerdings  die  Amputation  zu  verteidigen.  Er  meint, 
bot  Lorreylt  Vorschlag,  hei  traumatischem,  T* tauus  das  verletzte  Glied  abuisqtsen, 
m  als  ein  Fortschritt  in  der  Behandlung  der  Krankheit  zu  betrachten^  (Sfudiep 
über  Natur  und  Verlauf  des  Tetanus  unter  Berücksichtigung  der  Frage,,  ob  bei 
traumatischem  Tetanus  die  Amputation  u.  s.  w.  anzuwenden  sei  etc.  Dubl/qü. 
Jotnu.  fl*.  XLVfl. 
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mittel  unmöglich  ist,  wodurch  der  Kranke  zur  Abstinenz  verurtheift  wird, 
und  anderatbeils,  weil  auch  die  Energie  des  Nervenseins  an  sieb  gleich  oder 
alsbald  in  hohem  Grade  erschöpft  wird.  Wir  entnehmen  aus  den  Erfah- 
rungen englischer  Aerzte  mit  Recht  als  Regel  der  diätetischen  Behandlung, 
dass  den  Kranken  kräftige  Fleischbrühe,  Wein  etc.  reichlich  und  schon  von 
Anfing  an  einzuflössen  ist,  um  einem  jähen  Verftll  ihrer  Kräfte  vorzubeugen. 


Die  einzelnen  Mittel  und  Methoden,  welche  man  in  Vorschlag  und  An- 
wendung gebracht,  zählen  immer  noch  ihre  gläubigen  Anhänger,  obgleich 
es  jedem  Vorurteilsfreien  klar  sein  muss,  dass  es  zur  Zeit  nicht  einmal 
sichere  Indicationen  gibt,  nach  denen  ein  bestimmter  Heilplan  sich  entwerte 
liesse ,  geschweige  denn,  dass  einzelne  Mittel  gewissermaassen  als  speetfische 
Antitetanica  hervorgehoben  werden  durften. 

Ich  beanstande  nicht  (als  Berichtigung  einer  früheren  Ansicht),  zu  er- 
klären, dass  Derjenige  in  der  Behandlung  des  Tetanus  am  glücklichsten  fthrt, 
der  bemuht  ist,  den  Kranken  möglichst  wenigen  directen  oder  pharmazeu- 
tischen Eingriffen  auszusetzen.  Die  beste  Behandlung  ist  (leider  noch)  die 
abwartend  symptomatische:  man  habe  beständig  gegenwärtig,  dass  alle  un- 
nöthige  therapeutische  Geschäftigkeit  an  der  tetanischen  Steigerung  der 
Reflexerregbarkeit  ein  permanent  Gefahr  drohendes  Hinderniss  findet 

Offenbar  ist  ärztliche  Desperation  die  Ursache,  dass  wir  in  der  Therapie 
gegen  Tetanus  nicht  allein  grosse  Verschiedenheiten,  sondern  selbst  das 
offenbarsten  Contraste  neben  einander  antreffen.  Es  ist  nichts  erfreuKcber 
in  Hinsicht  hierauf  als  Wahrheitsliebe.  Wilh.  Dakar*  (Med.  Timee  1858. 
Jan.  20.)  verdient  in  diesem  Belange  eine  gewisse  Anerkennung,  wenn  er 
bezuglich  eines  glucklich  von  ihm  geheilten  Wundstarrkrampfs  gesteht,  er 
habe  einen  ganzen  Katalog  von  Arzneimitteln  dagegen  angewendet;  wisse 
aber  nicht  das  eigentlich  wirksame  Mittel  anzugeben.  (Aconit  als  Salbe 
und  Tinctur  scheint  ihm  am  besten  gewirkt  zu  haben.) 

Opium  ist  seit  Alters  her  ein  Hauptmittel  gewesen.  Man  gab  es  nm 
Theil  in  horrenden  Dosen,  so  dass  es  Abernethy  möglich  wurde,  im  Megan 
eines  an  Tetanus  Verstorbenen  30  Drachmen  unaufgelösten  Opiums  nach- 
zuweisen. JMipuytreris  Vorschlag  der  endermatiseben  Anwendung  des  Mor- 
phium oder  jener  des  Mohnsaftes  in  Klystirform  bat  wenig  Nachahmung  ge- 
funden. Ob  eine  solche  von  den  von  Dubrenü  empfohlenen  und  von  Jtaref 
und  Laurent  versuchten  Einspritzungen  (5j  Extr.  Op.  gum.  in  3$  Brunnen- 
wasser) in  die  Venen  überhaupt  verdient  wird,  durfte  ungeachtet  der 
darüber  milgetheüten  gunstigen  Erfahrungen  zweifelhaft  sein,  in  manchen 
Fällen  schon  wegen  des  damit  verbundenen,  die  Reflexerregbarkeit  her- 
ausfordernden materiellen  Eingriffs. 

Einige  Empfehlung  scheinen  die  (vorsichtig  applicirten)  Tabaksklysiire 


tu  vertfenefe  (5j— 3ß  Hb,  Nicot.  auf  4—6  Uraei  Fldn^eii.)  Wa*  aber 
bei  Anwendung  dieser,  leicht  eine  tödUicbe  Proatrttion  der  Kräfte  herbei- 
führender Klystire  nie  zu  verabsäumen,  ist  die  demaSobsüge  Anregung  der 
Triebkraft  durch  Reizmittel:  Bouillon,  Weiß,  Ammonium,  Rum  ete. 

Hoffnungen  glaubte  man  ebenfalls  auf  die  Anaesthetica  setzen  zu 
dürfen,  auf  Aether-  und  Chloroform-  Narkose,  namentlich  nachdem 
nachgewiesen  war  (Pickfort),  dass  Strycbnin  bei  ätberisirten  Thierea 
keinen  Tetanus  hervorrufe.  Indess  diese  Hoffbungen  haben  sich  nicht  er- 
füllt, es  scheinen  die  Anaesthetica  nur  den  Werth  von  Palliativen  zu  haben  *). 
Die  Fälle  von  Langenbeck  und  Dusch,  sagt  Stromeyer  (I.e.  S.  88),  welche 
dem  Chloroform  zur  Empfehlung  dienen  sollen,  beweisen  blos,  was  ein 
Mensch  alles  aushalten  kann, 

Blutentziehungen  (Aderlässe),  Quecksilber,  Alkalien  und  Antimonialien, 
Chinin,  das  Ferr.  carbonicum,  Reizmittel  und  (ausser  dem  Opium  die 
übrigen)  Narkotica,  ebenso  die  warmen  Bäder  (Dampfbäder)  und  kalten 
Begiessungen  sind  Mittel ,  für  deren  Verwendung  sich  keine  erfahrungsmässig 
gesicherte  Basis  gewinnen  lässt  Romberg  hat  wohl  nicht  Unrecht,  wenn 
er  bezüglich  der  Bäder  und  Begiessungen  auf  die  dabei  nölhige  Locomolioh 
des  Kranken  und  die  Gefahr  einer  dadurch  bedingten  Steigerung  der  Re- 
flexerregbarkeit,  und  in  Hinsicht  auf  die  Aderlässe  theils  eben  hierauf,  theils 
auf  den  drohenden  Collapsus  virium  hinweist. 

Wichtiger  ist  die  Rücksicht,-  die  man  auf  den  Darmkanal  zu  nehmen 
hat.   (Drastica  und  Lavements.) 


kl  der  Ausgang  ein  glücklicher,  so  muss  noch  lange  nach  der  Gene- 
sung grosse  Vorsicht  abseilen  des  Geretteten  beobachtet  werden,  sowohl 
was  die  Diät  als  die  gesammle  somatische  und  psychische  Hygiene  betrifft 


Tetanus  und  Trismus  der  Neugeborenen. 

Es  wird  gesagt,  das  Sicherste  sei  ein  prophylaktisches  Verfahren.  Das 
ist  zwar  richtig,  aber  es  will  doch  nichts  anderes  sagen,  als  dass  der  Ge- 
burtshelfer oder  die  Hebamme  jene  unter  allen  Umständen  nölhige  Vorsicht 
beobachten,  mit  dem  kindlichen  Ende  des  Nabelstranges  schonend  und 
zweckmässig  umzugehen.  Ist  einmal  die  Krankheit  ausgebrochen,  gibt  es 
keine  Methode,  durch  die  sie  sicher  zu  bekämpfen  wäre.  Ich  glaube 
nicht,  dass  örtliche  Blutentziehungen  in  der  Nabelgegend  im  Stande  sind, 
dann  noch  zu  helfen.    Spätere  Beobachtungen  werden  darüber  entscheiden. 


*)  YergL  Mmesting,  Dtsch.  Klin.  1849.  S.  74. 
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Lauwarme  Bäder  fctanta  erleichtern  und  ftefonittel  (Moschus)  das 
tödtbche  Ende  hinawschiebeö;  (Vergl.  Finkh  Ober  d.  sporad.  Krampf  der 
Neugeb.  Sioltg.  1831.) 

Rieke  gab  mit  GlÄck  einem  von  Tetanus  ergriffenen  Neugeborenen 
stündlich  einen  Tropfen  Tinct.  Opii.  60  bekam  derselbe  etwa  3ft.  Dann 
wurde  einen  Tag  hindurch  noch  2 — 3stöncHich  1  Tropfen  gegeben»  bis 
efimmlliche  Zufälle  beseitigt  waren.  (Finkh,  loc.  modo  oft.  S.  52).  Neben 
diesem  Fall  citirt  Romberg  einen  ähnlichen  aus  Edinb.  med.  and  surg.  Joura. 
1830.  p.  57,  von  Furlonge,  wo  Laudanum  innerlich  und  äusserticfa  mft 
Erfolg  angewendet  worden. 

In  Betreff  der  Behandlung  des 

Tetanus  rbeumaticus 

sind  einzelne  glückliche  Heilungen  durch  Diaphoretica ,  Dampfbäder, 
Campher,  Ammonium  etc.  bekannt  geworden1),  doch  ist  in  der  Regel  der 
Ausgang  ein  tödüicher.  (Versuchen  kann  man  auch  einzelne  der  gegen 
Wundstarrkrampf  gebräuchlichen  Mittel) 

Wenigstens  eben  so  precär  steht  es  mit  der  Therapie  des 

Tetanus  toxicus, 

der  durch  Strychnin  und  Brucin-  Vergiftung  entsteht 

Nach  DormS  sind  Chlorin,  Jodin  und  Bromin  sichere  Gegenmittel, 
wenn  sie  innerhalb  der  ersten  10  Minuten  bach  der  Vergiftung  einverleibt 
werden. 

In  (Irischen  Fällen  dürfte  es  das  Sicherste  sein,  den  Magen  durch 
Emetica  oder  die  Magenputhpe  von  seinem  giftigen  Inhalt  tu  befreien. 

Romberg  meint  (Op.  cit.  S.  598  unten),  zu  versuchen  seien  jedenftfe 
Chloroform-Einathmungen.  Nach  Morgan'*  Versuchen  ist  das  rasch  para- 
lysirende  (Ticunas-,  Woorara-)  Curara-Gifl  (amerikanisches  Pfeilgift) 
ein  Antidotum  dpa,  Strychoins  *). 


1)  Henoch  in  Casp.  Wochen  sehr.  1843.  No.  50. 

2)  Weiteres  nachzusehen  in: 

Hechel,  Arch.  für  Physiol.  Öd.  IV.  S.  165.    (Emmert). 

L'Un.  meU  1850.  No.  125.    (Bernard). 

Gas.  des  Hop.  1654.  152.    (Vuipian). 

The  Lanc.  1855.  No.  9.  Maren.    (CogaueU). 
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TL  Chorea  8t.  VitL    Veitstanz. 
Balüsmus.    Mortui»  gesticulatoriw.   Epilepsia  ealtatoria. 

Der  Veitstanz  ist  eine  jener  Krankheiten,  in  deren  Behandlung  wir  uns 
grundlich  überzeugen  können,  wie  wenig  mit  den  (wenn  auch  oft  so  be- 
lobten) empirischen  Pharmaceuticis  auszurichten  ist.  Glucklicher  Weise 
hilft  öfter  die  Natur  aus,  und  es  erfolgt  eine  spontane  Heilung  bei  Gelegen- 
heit entweder  der  Entwickelungsperioden  oder  sonstiger  physiologischer 
Prozesse,  die  bedeutende  Umänderungen  im  organischen  Haushalt  bedingen 
(wie  dies  z.  B.  bei  der  Schwangerschaft  der  Fall-  ist).  Man  darf  aber  um 
so  mehr  hoffen,  dass  eine  spontane  Heilung  erfolgen  werde,  wenn  inzwischen 
grundlich  für  eine  physiologische  Regelung  der  ganzen  Lebensweise  Sorge 
getragen  wurde. 

Ich  kann  es  nicht  genug  betonen,  dass  die  diätetisch-hygienische 
Behandlung  im  vollen  Dmfange  obenan  stehen  muss.  Allein  mit  Hedica- 
raenlen  wird  Niemand  einen  Veitstanz  heilen,  es  wäre  denn  in  Scheinweise, 
indem  während  des  Gebrauchs  derselben  eine  Naturheilung  zu  Stande 
käme,  wohl  aber,  wenn's  sein  müsste,  könnte  man  die  Behandlung  mit 
Aussicht  auf  Erfolg  ohne  jegliche  pharmaceutische  Beihülfe  übernehmen. 
(Vergl.  einige  Beispiele  in  meinen  Beiträgen  etc.    Berl.  1857.  S.  261.) 

Selbstverständlich  verfährt  man,  wo  eine  bestimmte  Indicatio  causalis 
vorliegt,  in  der  je  zukommenden  Weise,  und  man  wird  wahrscheinlich  nach 
Beseitigung  des  Corpus  delicti  auch  die  Chorea  beseitigen,  vorausgesetzt, 
dass  nicht  ein  allzu  langes  Bestehen  einen  ungewöhnlich  tiefen  Eindruck 
auf  die  Heerde  des  Nervenseins  gemacht  hat,  in  welchem  Fall  derartige 
Nervenkrankheiten  auch  unter  sonst  günstiger  Umgestaltung  der  leiblichen 
Verhältnisse  sich  immer  sehr  inhärent  zeigen. 

So  beseitigte  Romberg  binnen  kurzer  Zeit  bei  einem  6jährigen,  seit 
3  Wochen  erkrankten  Knaben  den  Veitstanz  durch  Calomel  und  Jalape, 
wodurch  gTosse  Mengen  des  Oxyuris  vermicularis  entleert  wurden.  (Die 
Mutter  hatte  in  den  Excrementen  des  Kindes  nicht  selten  Spuren  von  As- 
carideh  entdeckt.) 

Nach  dem  verwandten  Princip  verfährt  man  unter  allen  ähnlichen  Um- 
ständen, wo  eine  Causalindication  vorliegt.  Aber  theils,  wie  ich  eben  schon 
andeutete,  genügt  deren  Erfüllung  nicht  immer  alsbald  auch  zur  Tilgung 
des  Nervenübels,  und  anderntheils  sind  die  Ursachen  in  einer  solchen  be- 
stimmten Form  (von  Wurmleiden,  Rheuma  etc.)  oft  überhaupt  nicht  zu 
cöoaUtiren. 

Nach  dem  Grundsati,  wo  ein  klärer  Blick  in  die  concreten  ätiologi- 
schen Verhältnisse  nicht  im  gewinnen  ist,  muss  versucht  werden,  hat  man 
denn  alles  Mögliche  versucht;   die  Hauptsache  jedoch  übersehen,  dass  die 


Chorea  auch  in  gewissen  abnormen  Verhältnissen  der  Constitution,  in  febler- 
haAer  Entwickelung  und  Ausbildung  des  Gesammlseins  der  Individuen  ihren 
Entstehungsgrund  haben  kann,  und  alsdann  eine  den  physiologischen  Ge- 
setzen der  Erstarkung  und  organischen  Vervollkommnung  entsprechende  Be- 
handlung erfordert.  Die  Praxis  hat  den  Aerzten  bezugliche  Winke  genug 
gegeben;  dies  gehl  ganz  deutlich  aus  ihren  Belobungen  dieser  oder  jener 
Curart  in  einzelnen  Fällen  hervor.  So  wurden  z.  B:  die  Abführmittel 
von  Hanchen  beinah  als  universell  wirksam  empfohlen.  (Parr,  Sydenham, 
Armstrong,  Chapman,  Cheyne,  Turnbull*),  Copland,  Hamilton,  Jeffreys) 
Andere  rühmten  Brechmittel  (Lännec,  Cheyne,  Breschet)  oder  die  Ver- 
bindung dieser  und  der  Purgan tia,  wie  Breschet. 

Andererseits  finden  wir  dieselbe  Andeutung  bestätigt  in  der  Belobung 
der  Tonica  und  Roborantia,  z.  B.  der  China,  des  Chinin  (Griffüh, 
Werlhof,  Füller,  Tourtual),  oder  der  Hartialien  (Ferr.  carbonicum,  by- 
drocvanicum  etc.)  u.  ähnl.  mehr. 

Grundlos  sind  die  Erfahrungen  in  Betreff  der  Wirksamkeit  dieser  Mittel, 
wie  Einzelne  wohl  behaupten  möchten,  keineswegs,  sie  haben  vielmehr 
einen  höchst  triftigen  Grund,  den  nämlich,  dass  mit  Hülfe  der  genannten 
Kategorien  von  Stoffen  umändernd,  verbessernd  auf  mangelhafte  constitutio- 
ne^ Verhältnisse  eingewirkt  werden  kann,  sei  es,  dass  die  Ursache  dieser 
Mangelhaftigkeit  in  bereits  ausgebildeten  dyskrasischen,  anämischen  Zuständen 
liege,  unter  deren  Obwalten^  allemal  das  Leben  der  Centralorgane  des  Nerven- 
systems in  depotencirter  Energie  erscheint,  oder  sei  es,  dass  Fehler  in  der 
Verdauung,  in  der  Function  des  Magens  und  Darmkanals  vorhanden  sind, 
welche  die  gesunde  von  dem  normalen  Stoffwechsel  abhängige  Entwicklung 
beeinträchtigen. 

All9  die  genannten  und  die  ihnen  ähnlichen  Mittel  sind,  wo  man  nach 
speciellen  oder  specifiscben  Wirkungen  gegen  die  in  Bede  stehende  Krank- 
heit fragen  will ,  allerdings  unzulänglich ,  auf  das  veränderte  Nervensein  ver- 
mögen sie  nicht  einzuwirken;  aber  sie  sind  wiederum  vom  grössten  Be- 
lange, insofern  dieses  Nervensein  mit  seinen  materiellen  Grundlagen  im  Or- 
ganischen wurzelt,  Grundlagen,  die  alle  Schicksale  (heilen  müssen,  die  das 
emeine  Substrat  zu  erleiden  hat,   weil  sie  aus  ihm  unaufhörlich  ihre 


*)  Lond.  med.  Gaz.  1842.  Sept. 

Vergl.  ferner: 

Choume,  Lanc.  1842.  Jul. 

Hughes,  Guy'i  Hosp.  Rep.  IV.  1846.  Hughes  will  als  HauplmiUel  die  Por- 
gantt*  (mit  ßecht)  nicht  gelteo  lassen,  erklärt  sie  bei  schwachen  Constitutionen 
vielmehr  für  schädlich.  Als  Unterstützungsmittel  aber  und  zur  Einfettung  der 
Cur  können  sie  erforderlich  werden«  Er  verordnet  4ann  einen  mit  Portwein  be- 
reiteten Aufguss  der  Rhabarberwurzel  (5ß —  Sviij),  und  lasst  davon  2— 3  Ess- 
löffel voll  täglich  nehmen. 
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Bifdudgä»  und  Erhalluogsmittel  beziehen.  Was  merkbar  auf  dieses  letzter^» 
was  also  auf  das  Organische  im  Allgemeinen  einzuwirken  vermag,  muss 
mittelbar  oder  indirect  auch  am  Nervensein  seine  Wirkung  offenbaren. 

Dies  ist  so  einfach,  dass  man  kaum  begreift,  wie  es  immer  und  immer 
wieder  übersehen  werden  kann. 

Zeigt  es  sich  also  schon  in  dieser  Beziehung,  bei  der  Influencirung 
der  Constitution  im  Kleinen,  nämlich  durch  unsere  pharmaceutischen  be- 
schränkten Hülfen,  wie  wichtig  statt  der  directen  Behandlung  mit  einzelnen 
mehr -weniger  specifisch  sein  sollenden  Mitteln  die  allgemeine  Einwirkung 
auf  die  den  Hauptprocessen  der  Oekonomie  vorstehenden  Organe  oder  Organ- 
systeme ist,  so  wird  nicht  leicht  Jemand  noch  bezweifeln  können,  dass  die 
physiologische  Allgemeinbehandlung  mit  ihrer  Verwendung  der  gesammten 
adäquaten  Lebensreize,  der  gesundheitgemässen  Diät,  der  Luft,  der  Bewe- 
gung (Gymnastik)  und  der  Hautcullur  in  ihrer  Wirkung  von  noch  ungleich 
grösserer  Tragweite  sein  müsse. 


Von  diesem  Gesichtspunkt  aus  wird  es,  wie  ich  hoffe,  angemessen  er- 
scheinen, dass  ich  es  unterlasse,  die  Leser  mit  Auszählung  jener  Unzahl 
von  Mitteln  und  Encheiresen  zu  ermüden,  die  wechselnd  im  Lauf  der  Zeit 
gegen  den  Veitstanz  zur  Anwendung  kamen.  Nur  einiger  derselben  will  ich 
gedenken. 

Wohl  mit  Recht  legt  Romberg  auf  den  Arsenik4)  einiges  Gewicht 
Ich  gestehe,  dass  ich  früher  die  allgemeine  Scheu  gegen  die  dreistere  Ver- 
wendung dieses  Mittels  theite.  Davon  bin  ich  indess  zurückgekommen,  seit- 
dem ich  aus  Erfahrung  in  verschiedenen  Fällen  hartnäckiger  Nervenkrank- 
heiten seine  zum  Theii  auffallend  promte  Wirkung  kennen  gelernt  habe.  An 
Feststellung  der  Indurationen  für  seinen  Gebrauch  fehlt  es  freilich,  empirisch 
indess  möchte  seine  therapeutische  Bedeutung  als  feststehend  gelten.  Rück- 


1)  Cf.  Barker  u.  Mault,  Lanc.  1850.  Mai.  Juni. 
Dievdemi,  Journ.  de  M6d.  de  ßrux.  1849. 

StoUmann,  Gaz.  des  Röp.  1853.  No.  8.    Sol.  Fowl.  6  Tropfen  täglich. 
Hasbach,  Org.  für  d.  ges.  Heilkde.   1852.  I.  1.    S.  Fowl.  4—5  Tropfen 

3mal  täglich. 
Babington,  Hughes,  Begbie,  Monlbl.  Journ.  1847.  Apr.  Aug. 
Begbie  versichert,  dass  ihn  der  Arsenik  seit  30  Jahren  und  in  zahlreichen 
Fällen  nie  in  Stich  gelassen.  Er  gab  die  Solution  des  arseniksauren  Kali  zu  gtt  v 
Morgens  und  Abends,  und  liess  alle  drei  Tage  um  einen  Tropfen  steigen,  bis  die 
Zunge  sich  silberweif  s  färbte  und  die  Augenlider  etwas  anschwollen/  Cf.  GuersmU, 
Un.  m*d.  1847.  No.  80. 

Henoch,  Casp.  Wochenschr.  1850.  No.  41. 

Grossmam,  Deutsche  Klinik  1850«  No.  32.  —  Ferner  Lanc.  1850.  Mai, 
und  Gas.  des  Hop.  1853.  a 
0.  54 
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f51Ie  kommen  zwar  auch  nach  dem  Gebrauch  des  Arsenik«  vor,  aber  bat 
noch  schneller  weichen  sie  dann  seiner  wiederholten  Anwendung,  ab  während 
der  erstmaligen  Cur. 

Manche  und  zum  Theil  namhafte  Lobredner  haben  ferner  die  Sink* 
Präparate  gefunden.  So  das  Zinc.  oxydat.  zu  gr.  ivj  3noal  täglich 
(Hufeland),  -das  Zinc.  sulphuric.*),  von  gr.  j  bis  allmälig  zu  gr.  vj  (Rright, 
Babington,  ElUotson),  das  Zinc.  valerianic.  zu  gr.  y^—  xq  auf  den  Tag 
{Escolar:  Journ.  de  Bord.  1853.  Jun.).  das  Zinc.  cyanic.  und  ftrro- 
cyanic.  zu  etwa  gr.  iij  täglich  (Rosenstiel,  Vogt  u.  A,). 

Unter  den  narkotischen  Stoffen  haben  ßouchardai  und  Stuart  Coaper 
(gefährliche)  Versuche  mit  dem  A tropin  angestellt,  bis  zu  %0  und  später 
selbst  bis  zu  l/6  Gran  endermatisoh  angewendet.  (Auch  als  Tinctur.  Alrop. 
Grmm.  \K  Alkoh.  Grmm.  100,  Dosis  1  bis  6  Tropfen).  Erfolge  liegen 
weiter  nicht  vor. 

Trousseau's  und  anderer  französischer  Aerzte  Behandlung  mit  Slrychnm 
hat  bis  jetzt  keinen  sonderlichen  Anklang  gefunden. 


Günstiges  soll  durch  die  von  Baudelocque  empfohlene  und  Guersant, 
Bufz  u.  A.  erfolgreich  befundene  Anwendung  der  warmen  Schwefelbäder  zu 
erreichen  sein.    (Ct.  Arch.  gän.  de  mäd.  1839.  p.  106) 

Ueber  die  Wirkung  der  Elektricitäl,  des  Elektromagnetismus  gegen 
Chorea  liegen  bis  jetzt  zu  wenig  Resultate  vor,  um  darnach  schon  urtheilen 
zu  können.  Vielleicht  gibt  die  nächste  Zukunft  Aufechluss,  da  man  gegen- 
wärtig wieder  einmal  sehr  eifrig  die  Wirkungsweise  der  genannten  Mittel 
zu  studiren  begonnen. 


m.    Krämpfe  in  Folge  der  Vergiftung  durch  Mutterkorn. 

Convulsio  cerealis. 

Morbus  epidemica«  convulsiva.    Raphania.    Ergotismus. 
Kriebelkrankbeit 

Die  Prophylaxis  ruht  hauptsächlich  in  der  Hand  der  Gesundbeits- 
polizei,  insofern  diese  die  fernere  Consumtion  des  frischen  gifthaltigen  Ge 
treides  zu  verhüten,   und  für  Yorrath  älteren  gesunden  Korns  zu  sorgen 
hat    Die  ärztlichen  Warnungen  in  Privatkreisen   helfen   wenigstens  unter 
dem  niedern  Volk  und  zumal  in  Zeiten  des  Mangels  wenig.    Bamberg  sagt 


2)  Nach  de»  von  Aam*«7  beobachteten  FäUea  verdient  dat  Arne,  sulphuric 
nicht  das  ihm  von  Anderen  gespendete  Lob.    (Op.  cit.  8.  533.) 


m 

deshalb:  Es  schreite  selbst  die  Gewalt  m>  denn  Grinde  sind  beim  Bauern 
in  einer  von  Heisshungcr  begleitete)  Krankheit  unzureichend.  « 

In  der  Behandlung  (und  iwar  zunächst  der  eigentlichen  Conviüsio  ce- 
realis,  der  Krampfform  der  Krankheit)  scheinen  ausleerende  Mittel  den 
ersten  Platz  einzunehmen:  Purgantia  und  Emetica,  doch  müssen  letztere 
gewöhnlich  wegen  der  vorhandenen  Torpiditat  des  Magens  in  sehr  grossen 
Gaben  gereicht  werden.  Nachdem  hinreichende  Ausleerungen  beschafft  sind, 
ist  (nach  Wagner:,  Huf.  und  Os,  Journ.  der  prakt  Heükde.  1831.  1832. 
1839)  Opium  au  verabreichen.  Wo  keine  Transpiration  eintreten  will, 
soll  Kampher  nachhelfen.  (Auch  Bäder,  Schwefel»  und  Dampfbäder.) 
Gegen  die  Krampfschmerzen  werden  ausser  unmittelbaren  oder  mittelbaren 
Reibungen  der  Haut  starke  Streckungen  der  Glieder  empfohlen.  Blut- 
entziehungep  leisten  nach  Einigen  nichts,  Taube  u.  a.  empGehlt  sie,  aber 
besonders  nur  die  örtlichen.    (Gesch.  d.  Kriebelkrkht  Götting  1782). 


Bedenklicher  als  die  krampfhafte  ist  die  brandige  (oder  typhöse)  Er* 
krankung  durch  Mutterkornvergiftung,  (Nekrosis  sive  Mortificatio 
epidemica,  ustilaginea).  Zu  Anfang  sind  auch  Purgantia  und  Emetica 
die  Hauptmittel.  Bei  drohendem  und  schon  eingetretenem  Brande  tritt  die 
Behandlung  typhoider  und  septischer  Zustände  ein.  (Mineralsäuren ,  Inci- 
tantia,  Tonica.)  Oertlich  werden  gleichfalls  belebende  Mittel  (in  Verbindung 
mit  adstringirenden)  angewendet  Blutentziehüngen,  ausgenommen  die  ört- 
lichen zu  Anfang,  sind  contrajndicirt. >  Die  Amputation  gleichfalls  so  lange, 
bis  der  Brand  sich  begrenzt  hat ,  widrigenfalls  er  auch  den  Stumpf  befallen 
würde.  Furchtet  nao  von  der  Eiterung  behufs  des  Ahatöstuagqirozesses 
des  brandigen  Erschöpfung,  so  kann  nach  vollständig  erfolgter  Demarkation 
der  todte  Tbeil  abgesetzt  werden. 


Vierte«  Kapital. 

Cerebrale  Kr&mpfe. 

L  Die  F*Usucht    Epilepsia. 

Der  beutige  gebildete  Arzt  weiss,  wenn  er  auch  das  genuine  Wesen 
der  Epilepsie  noch  picht  ?u  durchschauen  vermag,  doch  so  viel,  da?s  einer 
rationellen  Heilindication  nur  wenige  von  aiien  anempfohlenen  Remedien 
entsprechen  können.  Die  Aufzählung  dieser  und  mithin  die  Darstellung 
der  Therapie  würde  leicht  geschehen  sein.  Nichts  desto  weniger  erscheint 
es  aus  Rucksicht  gegen  die  Wünsche  der  Praktiker  im  Allgemeinen  iinräth- 
lieh,  in  dieser  Weise  hrefi  snapu  4ie  resp.  Aufgabe  m  erledigen, 

64* 


852 

Wer  in  dieser  Situation  genügend  zu  individualisiren  Weiss,  wird  eö 
leicht  nicht  in  den  Fall  kommen,  mit  Anwendung  ungemfisser  Mittel  die  (in 
der  Behandlung  der  Epilepsie  immer  kostbare)  Zeit  zu  vergeuden.  Tor  allem 
ist  es  in  diesem  Belange  wichtig,  eine  umfassende  Anamnese  einzuleiten. 
Immer  werden  die  Fälle  am  ungünstigsten  su  behandeln  sein,  in  denen  es 
entweder  an  hinlänglichen  Ergebnissen  des  Kranken -Examens  fehlt,  oder  in 
welchen  dasselbe  vernachlässigt  wurde. 

Aus  diesem  Grunde  sagte  mit  so  grossem  Rechte  schon  der  bewährte 
Boerhave1):  „In  hac  re  medici  negotii*  obruti  centies  deficiunt;  et  si  haec 
observarent,  sanarent  plurimos*),  levarent  fere  omnes." 


Aus  der  Unzahl  von  Mitteln,  welche  je  empfohlen  oder  in  Gebrauch 
gekommen  sind,  will  ich  die  hauptsächlichsten  und  einige  solche  nennen, 
die  noch  in  neuerer  Zeit  hervorgehoben  wurden.  Wer  eine  nähere  Keont- 
nissnahme  der  Geheimmittel  oder  der  überhaupt  gegen  Epilepsie  verwendeten 
Dinge  wünscht  findet  Befriedigung  in  den  unten  genannten  Werken.  An- 
merkung8) und4). 


Kurse  historische  TJebersicht  der  bis  in  die  neuere  Zeit  gegen  Epilepsie 
verwendeten  therapeutischen  MitteL 

Aus'dem  Mineralreich. 

I.    Kupferpräparate.  —  Cuprum- ammoniacaJe.  —  Cuprum  tulphuricum 

ammoniacatum. 

Das  schwefelsaure   Kupfer-Oxyd-Ammoniak    (oder  Kupfer- 
Ammonium)  ist  eins  von  denjenigen  Mitteln  gegen  Epilepsie,  die  den  ältesten 


1)  Prael.  acad.  d.  morb.  nerv.  etc.  p.  683  C  — 

2)  Hier  im  Sinne  von:  Sehr  viele,  — 

3)  Bartolomeo  Garaviglia  (Marochetti's  Mittel):  Gaz.  möd.  d.  Montp.  15  Jan.  1846. 
Peter sb.  Journ.  für  Natur-  und  Heilkunde  Hell  2.  1841.    (Arcanum  des 

Barons  Slott  v.  Oldruitenborgh) 

Hamb.  Zeitschr.  für  die  gesammt.  Mediz.  Bd.  V.  S.  407  (Do). 

/.  Frank,  Prax  med.  univ.  praec.  P.  II.  V.   I.  S.  II.   p.  394  (Abominanda), 
470  (Arcana). 

V.  Swieten,  Comment.  etc.  T.  II 1.  p.  453  ff.  (Abominanda).  — 

4)  Delasiauve,  Ann.  psych.  Mars  1847  bis  Mars  1848. 

Herpin,  du  prognostic  et  du  traitement  curalif  de  l'Epilepsie.    Paris  1852. 
Müller,  Oe8 1 er.  Jahrbücher.    Juli  und  August  1845. 
Henning,  Analecta  literaria  epileps.  speclantia.    Ups.  1798. 
;.  Frank,  Op.  citat.  p.  399  ff. 
.  Copland,  Encyclop.  Wörterbuch  etc.  Bd.  Iff.  p.  360  ff.  — 
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uod  ausgebreiteten  Buf  besitzen.  (Schon  Aretaeus  l)  wandte  das  Kupfer 
an.)  Die  namhaftesten  Aerzle  bedienten  sich  desselben:  so:  v.  Swieten, 
Boerhave,  Collen,  Duncan,  Greding,  J.  P.  Frank,  J.  Frank,  Thilenius, 
KöchUn,  Reil,  Dippel,  L.  W.  Sachs,  später  Hawkins,  Burdach,  Herpin, 
Dürr*),  Gebhard*)*  Grieve*),  Losen6),  G.  B.  Mercurio*)  u.  A. 

Burdach  hielt  das  Kupfer -Ammonium  für  das  vorzüglichste  Antepilep- 
licum  und  bekennt  dies  speziell,  weil  er  froher  dasselbe  Lob  der  Arte- 
mis ia  gewidmet  hatte.  Die  von  dem  genannten  Autor  während  seiner 
ganzen  ärztlichen  Laufbahn  nicht  wieder  verlassene  Formel  der  Anwendung 
ist  eine  zusammengesetzte: 

Rc.    Cupr.  sulph.-ammon.  5ß  —  3i j  —  Sj 
solv.  in       # 
Aq.  Cerasor.  amygdalat.  3iß 

adde 
Tinct  Yaler.  aeth. 
Syr.  flor.  Aur.  aä  31J 
IL  S.    Täglich.  3mal  (für  Kinder  über  2  Jahr)  glU  xv  — xx,  (für  Er- 
wachsene gewöhnlich:)   gtt.  xxx  (und  wenn  sie  torpide  sind:)   gtt.  xl.  (für 
Kinder  unter  2  Jahren  ist  das  Mittel  nicht  passend). 

Mercurio  will  von  dem  Mittel  günstige  Wirkung  in  einem  Falle  beob- 
achtet haben,  wo  geschlechtlicher  Missbrauch  die  Ursache  der  Epilepsie  war. 

In  einem  Fall  von  Schreck  als  Ursache  bei  einem  noph  nicht  menstru- 
irten  jungen  Mädchen  versichert  de  Losen  mit  dreimaliger  täglicher  Verab- 
reichung von  gr,  */«  Heilung  erzielt  zu  haben. 

Kruseh  gab  von  V«  gr.  täglich  2stündlich  steigend  bis  zu  gr.  %.  Als 
Palliativuni  rühmt  Grieve  das  Präparat  in  Verbindung  mit  indischem  Hanf- 
samen, ää  5j,  e.  q.  form.  pil.  24.    Davon  täglich  3mal  1  Pille. 

Gebhard  will  durch  V^gränige  täglich  4mal  verabreichte  Gaben  3  Epi- 
leptische hergestellt  haben. 

Nach  Herpin  gehört  das  Kupfer  -  Ammonium  freilich  zu  den  bewähr- 
testen Mitteln,  aber  —  es  darf  die  Prognose  keine  überhaupt  ungünstige  sein! 
Unter  6  Fällen  mit  günstiger  Prognose  werden  4  geheilt.  (Ob  bei  dieser 
Günstigkeit  der  Prognose  überhaupt  ein  sicherer  Massstab  für  die  Günstig- 


1)  De  cur.  morb.  acut  L.  1.  C.  V.  p.  84. 

2)  Hufeland,  Journ.  Bd.  28.  St.  4.  S.  117. 

3)  Bibl.  for  Leger.  I.  II.  1839. 

4)  Lancet  1852.  September. 

5)  Ann.  d.  I.  soc.  m6d.  et  nat  d.  Brux.  1842.  October. 

6)  U  filiatre  Sebeiio.  1842.  November. 
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keit  der  Kupfer- Wirkung  zu  gewinnen  ist?  Es  mag  dann  wahrscheinlich 
überhaupt  leicht  entbehrlich  sein.) 

Wo  das  Mittel  verwendet  werden  soll,  muss  die  Verdauung  eine  Ter- 
h&ltnieemässig  kräftige  Bein,  es  darf  (wie  schon  Cuüen  bemerkte)  nicht  tu 
anhaltend  fortgegeben  werden,  und  ist  in  diesem  Sinne  auch  wohl  Hawkrtx 
Rath  zu  nehmen»  schwefelsaures  Chinin  oder  China  damit  gu  verbinden. 

Romberg  traut  dem  Mittel  keine  grosse  Wirkung  wi. 


2.  Zinkpraparate.  —  Flores  linci.  * 

Das  Zinkoxyd  ist  gleichfalls  allher  im  Gebrauch.  Nach  dem  Vorgange 
von  Gaubius,  der  die  Flores  ziqci  zuerst  empfahl,  wurden  sie  eifrig  be- 
lobt von  Duncan1),  Betreif*),  Stark9),  Guthrie  %  v.  Hoven*)  u.  A. 

Hufeland  sagt  von  den  Zink blumen,  sie  seien  das  vorzüglichste  Mittel 
welches  er  erfahrungsmässig  am  häufigsten  erprobt  gefunden,  (es  müsse  aber 
in  grossen  Gaben  lange  fortgegeben  werden). 

Mit  dieser  Angabe  stimmen  denn  freilich  die  namhaftesten  Autoritäten 
älterer  und  neuerer  Zeit  überein.  Herpin6)  heilte  (bei  günstiger  Prognose!!) 
unter  31  Epileptischen  26,  und  unter  fünf  anderen  Kranken,  bei  denen  die 
Prognose  weniger  günstig  war,  2.  Ich  fühle  mich  indess  dringend  veran- 
lasst, wiederholt  zu  bemerken,  dass  ich  indem  nothw  endigen  Postulat 
des  Günstigseins  der  Prognose  durchaus  nicht  den  richtigen  Maaeattab 
für  den  individuellen  Werth  eines  Mittels  finden  kann.  Bei  günstiger  Prog- 
nose kann  nicht  allein  ein  „Nihilum  album",  sondern  sehr  oft  überhaupt 
ein  „Nihil"  heilen. 

In  neuerer  Zeit  wurden  ausserdem  die  Zinkblumen  von  Recamier 
empfohlen  [1844]  r),  dann  von  Braun  [1847]  8),  wogegen  Moreau9)  (nach 
der  Jäfefym'schen  Manier)  in  9  Fällen  (bis  1852)  keinen  Erfolg  sah.  Im 
folgenden  Jahr  (1853)  suchte  Herpin  das  Aforeau'sche  Resultat  dadurch  xu 
entwertben,  dass  er  sich  auf  die  Noth wendigkeit  berief,  das  Mittel  bei  er- 
wachsenen Frauen  in  grossen  Dosen  zu  geben.  Während  es  bei  erwachsenen 
mannlichen  Individuen  selten  völlige  Heilung  bewirke,   (hier   sei    Kupfer- 


1)  Med.  Comment.  1788.  T.  111.  P.  1.  p.  114. 

2)  Hurlebuich,  Diss.,  Zinc.  medic.  inquirens.    Heimst.  1776.  p.  35. 

3)  Ausz.  a.  d.  Tagebuch  d.  kl  Inst  zu  Jena.  1789,  p.  89—178. 

4)  Duncan's:  Anal,  of  med.  f.  the  Year.  1799.  Vol.  IV. 

5)  Bandbach,  B.  2,  S.  131. 

6)  L'Un.  med.  1852.  Octbr.  14.  1853.  No.  71 

7)  Bull,  de  thörap.  Janv.  1844. 

8)  Schmidts  Jahrb.  1847.  Suppl.  ßd.  V.  p.  48. 

9)  L'Un.  m*d.  1852.  No.  144-46. 
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Ammonium  vorzmehen),  schaffe  es  dieselbe  bald  bei  Rindern  uöd  Greisen. 
(Die  Triftigkmt  der  Gründe  ist  keine  sehr  stabile) 

Zincura  sulphuricum. 

In  neuerer  Zeit  haben  Bright  und  Babington  *)  dies  Präparat  em- 
pfohlen. Man  soll  damit  auf  9j  bis  zu  5ß  steigen ,  während  die  gewöhn- 
lichen Gaben  von  gr.  ß— vj  zu  variiren   pflegen.     (Zusätze   wie  Asa  foet, 

Valer.  u.  A.  sind  beliebt.) 

Zincum  aceücum. 

Früher  schon  ein  beliebtes  Modemittel  in  mancherlei,  namentlich  ner- 
vösen Affectionen,  ist  es  neuerdings  auch  wieder  gegen  Epilepsie  von  Brosius*) 
empfohlen  worden.  Eine  Dosis  von  2  Drachmen  über  14  Tage  vertheilt  reichte 
ans,  um  bei  einem  2t jährigen  jungen  Burschen  vom  Lande  eine  Epilepsie 
ni  heuen,  deren  Ursache  nicht  näher  zu  ermitteln  war! 

Zincum  valerianicum. 

wurde  (angeblich)  mit  Glück  von  Devay  •)  versucht.  Marchiandi 4)  will 
bei  einem  23jährigen  Manne  eine  Epilepsie  damit  geheilt  haben,  die  wahr- 
scheinlich Folge  von  Onanie  gewesen.  Er  gab  es  in  Verbindung  mit  milc  h- 
saurem  Eisen  (3j)t  Beliadonna-Extract  (gr.  x)  und  Extr.  Valer.  (q. 
s,).  (Zinc.  val.  3ß.)  Daraus  wurden  60  Pillen  gemacht ,  und  täglich  -2mal 
2  Stück  genommen. 

3.  SflberprSparate.    (Argentum  niiricum  crystallißatum.) 

Die  Anwendung  des  Silbersalpelers  reicht  bis  auf  Angelut^  Sola  und 
Paraceüus  zurück.  Seitdem  ist  er  naraenüich  von  englischen6),  doch 
auch  von  deutschen6)  und  anderen  Aenten  vielfach  verwendet  worden, 
insonderheit  seit  Anfang  des  achtzehnten  Jahrhunderts. 


1)  Observ.  on  epilepsy  in  Guy'*  hospit.  rep.  Vol.  vi.  p.  17. 

2)  Rhein.  Monatsschrift.  Aug.  1850. 

3)  Gaz.  med.  de  Paris.  1844.  No.  26. 

4)  Gaz.  Sard.  1852.  4. 

5)  Thmcan:  Ann.  of  Med    1798.  p.  56  ff. 

Cooke,  John:  Hist.  and  meth.  of  eure  of  the  var.  spec.  of  epH.    London 

1823.  p.  142  ff. 
ty  Kittm:  Phys<-med,  Joarti.  1800.  p.  169. 
Nord:  Med.  Nat.  Ztg.  1798.  Supplem.  No.  13.  S.  206. 
Jahn:  Kim.  d.  ehr.  Krankheilen.  S.  283  f. 

Hufeland,  Sehrege*  «•  Hatten  Journ.  d.  ausL  med.  Literat.  A*$.  4803.  Bd. 2. 
Heberden:  Komment,  über  d.  Verlauf  der  Krankheiten  «.  ihre  Behdlg.  A.  d. 

Lat.  übersetzt  mit  Asm.  v.  NUmamL  Leipi.  1805. 
Bpätd;  Diss.  de  usu  int.  praep.  trgent    Genf  1815. 
KöcMini  MeaVchir.  Ztg.  1819.  Bd.  2.  S.  126  £ 
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Carron  de  Villardt  verordnet  das  Arg.  nilric.  nach  fletm'«  Vorschrift 
in  Pillenforro,  lässt  aber  ausserdem  allabendlich  ein  Suppoeitorium  itfs  Reetun 
bringen,  welches  aus  Kakaobutter,  Valeriana,  Asa  fötida  und  Opiamexlract 
besteht 

Romberg  erzählt,  dass  ihn  Heim  einst  versichert  habe,  es  sei  ihm 
während  einer  60jährigen  Praxis  das  bewährteste  Mittel  gewesen.  Man 
fühlt  sich  nach  dem  Ausspruch 'einer  solchen  Autorität  unwillkürlich  zu  dem 
Glauben  an  das  Mittel  hingezogen. 

M'Ginnis  gibt  Dosen  zu  grxij!  Etwas  ultraheroisch!!  Harrison,  Wilson 
iL  A.  verordnen  gr.j— vj  in  Pillen,  dreimal  täglich!  —  Nach  Pawel  erträgt 
der  Magen  eine  dreifach  grössere  Quantität  des  Metalls,  wenn  es  in  fester, 
als  wenn  es  in  flüssiger  Form  verabreicht  wird. 

Es  darf  übrigens  nicht  unbemerkt  gelassen  werden,  dass  über  die  Nütz- 
lichkeit des  Präparats  unter  den  Aerzten  die  verschiedensten,  sogar  wider- 
sprechendsten Ansichten  herrschen.  (Cf.  Kr  ahmer,  Schmidts  Jahrbücher. 
Bd.  XVII.  S.  20  ff.) 

Argentum  muriaticum  ammoniatum. 

Der  Silber- Salmiak  ist  von  Niemann  versucht  worden.  Er  gab 
Anfangs  gi\  Vi  4  2  bis  4mal  per  diem,  und  stieg  dann  mit  Vorsicht  bis  auf 
ein  sechstel  Gran. 

4.    Arsenik. 

Den  Arsenik  empfahlen  Pearson,  Prichard,  BrugnatelK,  Thomson,  in 
neuerer  Zeit  Graves,  Macdonald  u.  A.  Letzterer  Arzt  verwendete  die  Fwokr- 
sche  Arseniktinctur  (die  übrigens  meistens  in  Gebrauch  gezogen  wurde), 
und  erzählt  den  Fall  von  einem  21jährigen  Seemann,  den  er  damit  gebeut 
haben  will  *). 

5.  Blei.    (Plumbum  aceticum.) 

J.  Frank,  Saxtorph,  Earle,  Rush,  F.  Bberle*)  u.  A.  haben  mit  (von 
ihnen  mehr-weniger  gerühmtem)  Erfolge  den  Bleizucker  gegeben,  und  führen 
Nützlichkeits- Gründe  für  denselben  an,  die  nicht  über  blosse  Hypothesen 
hinausreichen.  Es  ist  beachtenswerth,  dass  Canstatt  hinsichtlich  des  Blei- 
gebrauchs daran  erinnert,  wie  Epilepsie  gleichfalls  durch  Blei  erzeugt  werden 


FauchUr:  Ann.  d.  1.  Soc.  de  möd.  d.  Mootp.  etc.  Juni  1816. 
Delioux:  Bull,  de  ther.  1852.  Oct.  und  Nov. 

1)  New-York  Journ.  of  med.  and.  surg.  Juni  1841. 

2)  Repos.  of  orig.  etsays  and  in  teil  ig.  rel.  to  phys.  ete.  by  MitckiU,  JtoMlfe 
a.  kiter\m  Vol.  II.  No.  1.  1815. 
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kfime.  (kl  der  dadurch  erzeugte  Zustand  auch  weniger  Epilepsie  als 
Eclampsia  (Eclampsia  saturnina),  so  möchte  doch  schon  dies  wenigstens 
tot  dem  Blei  und  zumal  in  grossen  Dosen  warnen.) 


6.   Qneokailberpraparate.    (Calomel.    Sublimat.    Cinnober.    Graue  Salbe.) 

Die  genannten  Quecksilbermittel  wurden  früher  vorzugsweis  in  der  Ab- 
sicht angewendet,  einer  Causalindication  damit  zu  entsprechen,  also  bei 
Epilepsie  aus  metastasischen!  Ursachen.  (Rbeumarthritis,  zurück- 
getretene! Krätze  etc.)  Crato  nannte  den  Cinnober  den  Magnet  der 
Epileptischen.  Voll  Lobes  dieses  Mittels  ist  Burseriue  (deCanilfeld):  (Inst, 
med-pract.  Vol.  111.  §.  286.  p.  252.  Lips.  1798).  Ein  Fall  von  Epilepsie 
auf  syphilitischer  Basis  findet  sich  bei  Locher:  (Observ.  pracL  circa  luem 
Toner,  epilepsiam,  moriam  cet.  p.  41.).    Hokcher  empfahl  die  Schmierkur. 


7.  Zinnpraparate.   (Zinnoxyd.  Zinnchlorür.) 

Sheartnan  berichtet  von  Erfolgen  bei  Anwendung  grosser  Gaben  des 
ausgewaschsenen  Zinnoxyds  (By — 5j),  4  Tage  hinter  einander  Morgens  und 
Abends  gegeben,  am  5ten  Tage  ein  Abführmittel,  dann  mit  dem  Zinnoxyd 


Nach  Schlesinger  (HufeL  Journ.  1837)  empfiehlt  sich  das  Zinnchlorür, 
gr.  j  in  3J  Spirit  mur.  aeth.  gelöst,  davon  täglich  zu  Anfang  3 — 4mal  gtt  v, 
allmälig  steigend. 

a    Piatina. 

Die  Piatina  bot  als  muriaticaund  als  muriatic-natron.  Prevost 
gegen  Epilepsie  versucht,  beide  in  der  Gabe  von  gr.  %  bis  gr.  ß. 


9.  Biteapräparate.    (Efsenwftsser.    Eisenpulver.    Ferrum  bydroeyanicum.) 

Eisen  wandten  bereits  ältere  Aerzle  an:  Lettsom1),  Mead%  Tissot, 
Totonsend,  v.  Sudeten  [der  auf  die  schwächliche  Constitution  der  Epilep- 
tischen aufmerksam  macht  *)].  In  Ruf  stand  das  Eisenwasser  von  Spaa. 
Man  gab  das  Eisen  auch  als  Stahlpulver.  In  jüngerer  Zeit  wurde  öfter  das 
Cyaneisen  gebraucht.  Faber4)  fand  es  in  4  Fällen  günstig,  in  Pillen  mit 
Pulv.  r.  Yaler.  (gr.  ß  Eisen  mit  gr.j  Pulver  Morgens  und  Abends  pr.  dosi). 


1)  Mem.  of  tbe  med.  soc  of  Lond.  Vol.  III.  No.  ia  1792. 

2)  Mon.  et  praec.  p.  37. 

3)  Op.  CiL  III.  p.  449 

4)  Rev.  meU  chir.  März  {853. 
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Io  den  vierziger  Jahren  war  es  besonders  Jansion  *),  der  dasFerr.  hydre- 
cyanic.  in  Gebrauch  sog»  Er  pflegte  nach  8—  14tfigigem  Gebrauch  eine 
Pause  eintreten  zu  lassen.  So  wurde  verschiedentlich  5  bis  6  Jahr  fortge- 
fahren, indem  die  Pausen  immer  grösser  wurden.  Ein  guter  Zeitraum  für 
die  Hethod.  vim  medicatric.  naturae  exspextans! 


10.  Blsmuttaui  nitric.  praecipilatam. 
Bestandtheil  des  Waitz'schen  Antepilepticums.  Pitschaft,  Richter,  Loben- 
stein-Löbel,  zum  Theil  /.  Frank  u.  A.  empfahlen  das  Mittel,  speziell  meisten« 
gegen  sog.  Epilepsia  abdominalis.  Vielleicht  wirkt  es  bei  gastrischen  Stö- 
rungen als  Absorbens,  als  solchem  kann  man  ihm  indess  keine  antepflep- 
tische  Wirkung  zuschreiben. 

11.  Alkalien.  (Kali  carbonicum.) 
Auch  die  Alkalien  wurden  früher  häufig  verwendet,  besonders  in  der 
Kindefpraxi8,  innerlich  wie  (als  Bäder)  äusserlich.  Hargens*),  Stütz9) 
u.  A.  wollen  (auch  bei  Erwachsenen)  gute  Erfolge  vom  kohlensauren  Kafi 
gesehen  haben,  doch  ist  .nach  den  resp.  Relationen  sehr  zu  bezweifeln,  dass 
wirklich  epileptische  Zustände  vorgelegen. 


Ana  den  Platten-   uri  Thiat 

I.  Die  renommirtesten  Mittel. 

1.  Die  Valeriana. 
Aretaeus,  Galen  und  Bioskorides  schon  bekannt  als  Antepflepticum. 
Seit  1492 4)  in  neuen  Auf  gekommen  und  später  vorzugsweis  «on  dem  in 
praktischer  Hinsicht  sehr  schäüenswerthen  Tissot  vor  allen  anderen  Mitteln 
protegirt  Dieser  Arzt  pflegte  Epilepsie  für  unheilbar  zu  erklären,  wenn  sie 
der  Baldrianwurzel  nicht  wich.  Nächst  Tissot  rühmen  deHaen,  Burteriut, 
Fr.  Hoffmann,  Vogel,  Bauer,  Seile,  Murray,  Born>  Manmam^  Moench, 
Thilenius  die  Valeriana.  Nach  Knopfs  Untersuchungen  besiebt  das  s.  Z. 
hochberühmte  Ragoloi'ache  Arcanum  zum  grösseren  Theile  aus  Valeriaaa. 
(Pulv.  Val.  5J,  Fol.  Aurant  3j,  Ammon.  mur.  gr  y,  Ol.  CajepuL  gttjv.  — 
Die  Zusammensetzung  wird  übrigens  verschieden  angegeben5). 


1)  Journ.  d.  Conn.  möd.-chir.  1841 — 42.  p.  51. 

2)  BufelaruTs  Joorn.  Bd.  8.  St.  1.  p.  170. 

3)  Ibidem,  Bd.  18.  St.  4.  p.  5. 

4)  Nachdem  FaMue  •Colmma,  Neapolitanischer  Arzt,  sich  mit  Hülfe  derselben 
selbst  von  Epilepsie  geheilt  zu  haben  versicherte. 

5)  Cf.  Feuerstein  (-  GmeUn):  Diss.  de  Epileps.  Goett.  1792.  —  TlMemmm  in 
Baläinger's:  Neu.  Mag.  f.  Aerzte.  Bd.  11.  St  1.  p.  75. 
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Auch  neuere  Aerrte  wollen  mit  Erfolg  der  Baldrianwurzel  sich  bedient 
haben  *).  Nach  Chauffard  muss  man  mit  dem  Gebrauch  der  Valeriana 
Monate  and  Jahre  lang  fortfahren,  als  wann  sich  bestimmt  ein  absoluter,  in 
einzelnen  Fällen  wenigstens  relativer  Erfolg  zeigt  Chauffard  berichtet  über 
12  Fälle,  in  denen  nach  dieser  Norm  verfahren  wurde  und  ist  mit  dem 
Resultat  zufrieden.  Es  sind  indess  die  von  ihm  proponirten  Dosen  enorm: 
für  Erwachsene  3xj — xvy  pro  die,  für  Kinder  die  Hälfte8)! 

Nach  Herpin  (loc  eil)  wurden  unter  7  Kranken  4  durch  Baldrian 
geheilt,  wenn  die  Prognose  gunstig  war,  bei  ungunstiger  Prognose  zeigte 
er  sich  nutzlos. 

Die  Baldrianwurzel,  deren  man  sich  bedienen  will,  rauss  an  hoch  be- 
legenen, bergigen  Orten  gewachsen  sein  und  stets  frisch  bereitet  werden. 
Man  gibt  sie  so  zu  3j — 3ij  —  iij  auf  den  Tag. 


2,  Die  Belfturwtwel  (Radix  Artemfeiae). 

Die  Artemisia  ist  nächst  dem  Kupfer-Salmiak  Burdach's  geprie- 
senstes  Mittel.  Nach  ihm  wollen  die  hervorragendsten  Aerzle:  Hufeland, 
Wotff,  Osann,  Frank,  Wutzer  die  günstige  Wirkung  de$  Beifusses  con- 
statirt  gefunden  haben. 

Hildenbrand  reichte  das  Absud  der  Artemisia  zu  etwa  3j  aufLib.  j 
Colatur,  2 — 3stündlich  V»  Tasse  voll  zu  trinken.  Bei  Menstruationsanomalien 
mit  einem  Zusatz  von  Cort.  Aurant 


3.  Die  Pomeransenblättor  (Cortic  Aurantiorum). 
Wie  4er  Baldrian  ein  Bestandteil  de«  Ragolofechefi  Antepilepticums  8) 
Alt  im  Gebrauche  v.  Stvietm,  Stoerk,  Werlhöf,  Baidinger,  Locher4),  Rein- 
hold, ThMmann,  Rünmger,  Dolle,  Feuerstein,  Hufeland,  de  Haen9  Portal 
u.  8.  w.  Täglich  3 — 4*>al  3ß—j  Andere  wollen  sie  unwirksam  gefunden 
haben:  StoUe,  Seile,  Ouüen,  LoeUnstein-Loebel>  Home,  Quarin  etc. 


4.   Die  ttteht****  {Radix  Patotiiae). 
Empfohlen  von  Jahii*),  Hufeland,  Stark,  soll  nach  Thotn6)  mitunter 
selbst  mehr  als  Valeriana  u.  A.  leisten.     Copland  und  Portal  wollten  sie 


1)  Cf.  Bull,  de  m6d.  de  Bord.  OcL  Nov.  1642.    (Chrtreli.) 

2)  Bev  möd.  chir.  Mai  1849. 

3)  Schreger,  B.  N.  G.,  Krrt.  Dispeihs.  d.  geh.,  spei,  u.  naiv.  HhitiU.  LpEg.  1795« 
S.  5.    Berger,  Fr.  Diss.  d.  rem.  spfcc.  In  &ptl.  USitat.  Fi\  ö.  V.  1795. 

4)  Observat  pract.  p.  44. 

5)  Klinik  d.  chroo.  Krankht.  Bd.  I.  pag.  282. 

6)  Erfahr,  u.  Bern,  aus  d.  Arzpeiwissenschaft  ettt,  S.  $& 
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namentlich  in  FäHen  angewendet  wissen,  wo  Geschlechts -Abnormitäten  das 
ursächliche  Moment  der  Epilepsie  waren. 


5.  Die  XHohenmiotel  (Viscum  quernum). 
Seit  ältesten  Zeiten  (mit  nicht  geringem  Ruf)  in  Gebrauch  1).    BorclH, 
Boerhave,  v.  Swieten,  Lädenforst,  de  Haen,  Hufeland,  Starke,  Hildenbrand 
u.  v.  A.  sind  voll    des  Lobes   dieses  Mittels.     Entgegengesetzte  Ansichten 
äusserten  Cullen,  Tissot,  Home,  Cooke  etc.  (mit  Recht). 


IT.    Oefter  empfohlene  aber  minder  allgemein  in  Anwendung 
gekommene  Mittel. 

Ledum  palustre.  Selinum  palustre.  Cardaroine  pratensis.  Campanula  gramimfoL 
Narcissus  pseudonarcissus.  Actaea  racemosa.  Scutellaria  galericulala.  Galiwn  mol- 
lugo.  R.  Cotyl.  urabil.  Agar.  musc.  Rad.  Sumbol.  Pfefferkörner.  Heidelbeeren.  Saft 
der  unreifen  Trauben.  Zwiebelsaft.  Indigo.  Castoreum.  Mosebus.  Campbor.  Asa 
foetida.    Bernstein.    Pbospbor.    Ol.  Tereb.    Ol.  animal.    nipp.  u.  8.  w. 

Alle  diese  Stoffe  hatten  (und  haben  zum  Theil  noch)  einen  Ruf,  der 
sich  auf  den  einen  oder  anderen  wohlklingenden  Namen  stützte.  Aber  das 
Beste  daran  ist  auch  eben  nur  dieser  Klang  abseiten  individueller  Begünstigung; 
denn  re  vera  leisten  sie  durchgehends  gegen  Epilepsie  nicht  mehr,  als  die 
Coccionella  sept  punctata  gegen  den  Keuchhusten.  So  viel  —  wie  weit  vom 
Ganzen  der  Krankheit  die  Rede  ist.  Im  Einzelnen  kann  es  immerhin  sich 
treffen,  dass  bald  das  eine,  bald  das  andere  der  genannten  Mittel  für  eine 
intercurrente  Indication  sich  verwerthen  lässt. 

Am  meisten  von  sich  reden  machte  eine  Zeitlang  der  Indigo.  Wolf, 
Ideler,  Levrat9)  (in  Verbindung!  mit  Valeriana),  Lide9),  Michel4), 
Podrecca5)  (mit  Castoreum  und  Asa  foetida)  u.  A.  empfahlen  ihn. 
Köhler  •)  will  in  einem  Fall  schon  nach  einigen  Dosen  (3ß  all  3  Stunden) 
günstige  Wirkung  beobachtet  haben.  Ideler  gab  pr.  Dosi  Bj.  Andere,  unter 
denen  Wunderlich7)  fanden  das  Büttel  durchaus  nutzlos. 

Nachdem  schon  Buttar  *)  im  Jahre  1839  einige  lobende  Erfahrungen 
über  die  Wirkung  des  Extr.  Cotyledonis  urobilici  bekannt  gemacht, 


1)  /.  Co  Wach,  Abbdl.  v.  d.  Mistel  u.  d.  Krft.  wider  d.  Epileps.    Aus  dem  Engl 
Altenburg  1776. 

2)  Compt.  administr.    Lyon  1836. 

3)  Zeit.  v.  Ver.  f.  Heilk.  in  Pr.  1839.  No.  20. 

4)  Bull.  g*n.  de  tbe*r.  med.  et  chir.  1843.  T.  XXIV.  L  3  u.  4. 

5)  Mem.  della  medic.  contemp.  Feb.  u.  Urs.  1842. 

6)  Würt.  Korr.  Bl.  Septbr.  1844. 

7)  Opus  cit.  p.  1441. 

8)  Prov.  Journ.  May  1849« 
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/and  das  Mittel  bald  darauf  mummende  Empfehlung  durch  Salier  *),  Grie- 
ve  *)  etc.  und  sogar  durch  den  tüchtigen  Dubliner  Arzt  Graves  *).  Er  lösst 
3mal  täglich  drei  5gränige  Pillen  nehmen,  und  wenn  die  Paroxysmen  cessiren, 
nachträglich  fallend  3mal  2  Pillen,  bis  zuletzt  eine. 

Diesen  wie  allen  ähnlichen  Mitteln  ist  mit  dem  temporären  Nimbus  ihrer 
Nofität  auch  die  visionäre  antepileplische  Wirksamkeit  verloren  gegangen,  und 
nur  hie  und  da  kommen  sie  noch  zur  Anwendung,^  wenn  die  bunte  Serie 
der  Hülfen  sich  mehr  und  mehr  bereits  gelichtet  hat.  Eins  könnte  doch 
helfen!  Die  Hoffnung  findet  leicht,  was  sie  gern  will. 


III.  Narkolisirende  und  narkotisch  scharfe  Stoffe. 

Man  hat  einzelnen  Mitteln  aus  der  Reibe  der  Narkotica  eine  besondere 
Wirkung  gegen  die  Fallsucht  beilegen  wollen,  was  sich  indess  nach  genauer 
Prüfung  der  angeblichen  Erfahrungen  als  völlig  unstatthaft  erwiesen.  Es 
haben  diese  Stoffe  hier  je  nach  ihrer  individuellen  Artung  im  Allgemeinen 
keinen  anderen  Einfluss,  als  den  unter  allen  Umständen  ihnen  zukommenden« 
Zu  häufig,  zu  anhaltend  gebraucht,  können  sie  sogar  grossen  Nachtheil 
bringen,  indem  sie  durch  Abspannung  des  Nervenseins  die  vitale  Energie 
be8cbläfern,  und  statt  nur  einen  etwa  vorhandenen  Erethismus  zu  heben, 
das  Gegentheil  im  Uebermaass  herbeiführen. 

Die  Narkotica  sind  in  der  Behandlung  der  Epilepsie  symptomatisch  mit 
Nulien  zu  verwendende  Mittel. 

Opium, 

Den  Mohns aft  hat  man  zum  Abschneiden  der  Anfälle  benutzt  So 
TUsot,  der  die  Kranken  zu  diesem  Zweck  kurz  vorher  15  Tropfen  der  ein- 
fachen Tinctur  nehmen  Hess.  De  Uaen  und  Darwin  gaben  Ophim  gegen 
sog.  Nachtepilepsie.  Tratte*,  Fothergitt  u.  AAerordneten  Opium  gern  sehr 
reizbaren,  nervösen  Epileptischen,  bei  denen  die  Krankheit  nicht  auf  materiellen, 
sondern  auf  psychischem  Wege  entstanden  war  4). 

Hyoacyamufl. 

Das  Bilsenkraut  wurde  von  Stoerk,  Portal,  Collin  u.  A.  empfohlen; 
das  Extract  zu  gr.  j— x,  das  Kraut  zu  6 — 8  Gran  und  gestiegen  bis  auf 
gr.  xxiv  dreimal  täglich. 


1)  Lond.  Gaz.  Jun.  1850. 

2)  Lancet  Septbr.  1852. 

3)  Dubl.  AnaL  Journ.  Nov.  1852. 

4)  Trauet:  Usus  Op.  saJubr.  et  non  in  morb.  medela.  Sect.  III.   Vratisl.  1760. 
p.  16.  Fothergiüi  Med.  obs.  and  inq.  Vol.  VI.  p.  90. 
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Der  Stechapfel  wurde  von  Wendt  gegen  die  aus  Geschlechts-Excessen 
entstandene  Epilepsie  gegeben.  Schwedische  Aerzte  waren  besondere  Lob- 
redner desselben  *).  Nach  Qredirufs9)  genauen  Versuchen  stellten  sich  ober 
die  Wirksamkeit  des  Stechapfels  durchschnittlich  ungünstige  Resultate  heraus. 
Dagegen  will  Most  gute  Erfolge  z.  B.  von  3j  des  Extracls  in  2  Pfund  Aq. 
Aurant.  zu  %  Essl.  voll  alle  2  Abende  gesehen  haben. 

liooti^ni. 

A.  F.  Fischer  will  sich  mit  Nutzen  (wie  gegen  Pollutionen,  so  auch) 
gegen  Epilepsie,  die  von  Onanie  herrührte,  des  Tabaks  bedient  haben*). 

Digitalis. 

Parkinson,  Sigonowitz,  $cqU*),  Sharkey*),  Knight,  Corrifam, 
Cheneau  *)  u.  A.  vindiciren  dem  rothen  Fingerhut  msbr-wenjger  apecifed* 
Wirkung  gegen  Epilepsie. 

Scott  empfiehlt  gegen  athenische  Epilepsie  den  Fingerhut,  <t  k  jptgeii 
diejenige  Form  (nach  seiner  Detenqinatioq),  die  durch  GoQgestiYffwttnde 
eotstapd,  und  unterhaltaq  wird-  Es  entgeht,  cpeüH  e/,  Gtjßas-  und  tfprveii* 
Aufregung,  welche  den  AafeU  apköndigeo,  dieselbe  piwml  daqn  ^Itmitig  zu, 
bis  die  Cerebralcongestion  stark  genug  ist,  um  den  Insult  be/vwwufeik 
Eine  inteqwe  ßölhe  des  Gerichts  9  gesteigerte  Herztätigkeit  und  cQwrubive 
Bewegungen  im  Muskelapparat  bezeichnen  diesen  fleiirauro,  Zm  Apfhqg  •& 
er  jetzt  gtt.v  der  TincU  Digitalis,  wenn  sich  aber  nicht  alsbald  die  Erscheinungen 
mftssigen,  wird  mit  der  Dosis  allmilig  gestiegen,  man  kann  so  bis  30  Tropfen 
geben  und  in  einem  Fall  durfte  Scott  ea  sogar  mit  gtt  xl  w*g*iL 

in  Irland  9(41  seit  Olim*  Zeitw  $e  DigiUli*  m  Vollwmjtitel  gogen 
Epilepsie  sein. 

Auch  Cratnpton  versuchte  die  Digitalis  in  grosse«  Dosen,  Top  4  Fällen 
soll  in  dreien  Heilung  erfolgt  sein(T).  Dennoch  (!)  stand  pr  vom  Gebfaqcb  4* 
Mittels  ab,  weil  die  nachfolgende^  Zufälle  der  beQigtiflP  Mod  frfrtnflgoftbr- 
liehst en  Art  waren! 

Um  derlei  zu  vermeiden,  schlug  Corrigan7)  das  Int  Digit  vor.  Es 
sollen  von  diesem  (nach  der  Dubliner  Pharmakopoe  bereiteten)  Inftiss  Abends 


1)  Sldrtn:  Dtss.  de  usu  Stramon.   in  convuls.  Ups.   1702.  Ohäctkts:  In  dea 
schwed.  Abhandlungen  von  1776. 

2)  Op.  cit.  Bd.  I.  p.  17.  fl. 

3)  Cf.  Schmidt'*  Jahrb.  Bd.  XX.  S.  280. 

4)  Prov.  med.  and  surg.  Journ.  April  1844. 

5)  Lond.  med.  Gaz.  Decbr.  1843. 

6)  Compt.  rond.  de  KAcad.  des  Sc.  T.  JXVIH.  N.  22- 

7)  Lond.  med.  Gaz.  Decbr.  (945.  t 
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v*r  de»  Schlafengehen  5j»  nach  8  Tagen  8$  md  nach  14  Tagen  Sij  ge- 
geben werden.  So  fahrt  er  fort,  bis  Debelkeit,  Pupillen -Erweiterung  etc. 
eintritt  Dann  wird  auf  Jß  surückgegangen  9  bis  diegrösste  ohne  Nachtheil 
zu  nehmende  Dosis  ermittelt  worden  ist*  die  dann  mehrere  Monate  lang 
brtgebrnQcbl  wird. 

Belladonna. 

Wie  Burdach  früher  die  Artemisia,  dann  das  Kupfer- Ammonium 
für  das  beste  Antepilepticum  erklärte,  so  Debreyne1)  nach  30jähriger  Er- 
khmog  die  Tollkirsche.  War  sie  nicht  auch  einet  ein  unfehlbares  Prophy- 
lactfcum  gegen  Scharlach  und  Blattern?  Sapienti  sat!  Nichtsdestoweniger  will 
auch  Anton*)  überraschende  Erfolge  erlebt  haben.  Herpm  sah  eine  Heilung, 
durch  Extr.  Beilad.  bewirkt.  (CC  Greding  loc.  cit  Bd.  I  pag.  124.  — 
Stoll:  Rat.  Med.  111  p.  406.  —  Hufehnd*  Journ.  Bd.  9.  St.  3.) 

Atroyln, 

Von  verschiedenen  Aerzten:  Aug.  Vofontiero*),  Namias4) ,  Michea*), 
Lussana6),  Lange7),  Luigo  Crom9),  $rug  u.  A.  wurden  Versuche  mit  dem 
Atropin  angestellt 

Nach  Crosio  war  das  Resullat,  dass  Atropin  ein  unzweifelhaftes  Mittel 
gegen  Epilesie  sei,  wenn  sie  central  angeregt  worden,  dass  bei  längerem 
Fortgebrauch  die  anfänglichen  Vergiftungserscheinungen  sich  mindern,  und 
der  Vorsicht  wegen  immer  mit  sehr  kleinen  Dosen:  gr  Vso  begonnen  werden 
müsse.  Sogar  gegen  angeborene  (centrale)  Epilepsie  soll  nach  diesem 
Arzt  das  Atropin  sich  hülfreich  erweisen. 


In  ähnlich  günstiger  Weise  lauten  die  Berichte  der  meisten  übrigen 
Experimentatoren  über  den  Nutzen  der  Tollkirsche,  namentlich  auoh  aus 
dem  Hospice  Vjeillards  de  Courtrai")  wo  eine  Solution  von  gr.  iij 
Extr.  Beilad.  iq  5yj  Wasser  zu  3rpal  täglich  1  EssL  voll  im  Gehrauch  ist; 
während  dagegen  einzelne  genaue  Beobachter,  z.  B.  Laneet  und  F&rru*  bei 
einigen  Kranken  nur  eine  Verrakutening  der  AnfiUe,  bei  manchen  sogar 
schlimme  Wirkungen  und  bei  keinem  einzigen  vollständige  Heilung  erzielten, 


1)  Journ.  d.  conn.  Decbr.  1849.    (Cf.  Bull,  de  ther.  1842.  XXII.  p.  272.) 

2)  Beilform,  f&r  innere  Krankheiten.  2  Aufl.  S.  163. 

3)  Gazz.  med.  federst.    Lomb.  1851.  24. 

4)  Bdtnb.  med.  and  snrg.  Journ.  1852.  —  ftubl.  Qttat.  Jeurn.  of  med.  9c.  1852.  Febr. 

5)  Rot.  möd.  Octbr.  1853. 

6)  L'Union.  1851.  77—79. 

7)  Deutsche  Klinik.  1852. 

8}  Gazz.  Lomb.  1852.  No.  40. 
9)  L'Union.  1851.  126. 
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obgleich  sie  die  Belladonna  tu  gr.  iv—jmy  bis  zo  4l/s  Monaten  fbrtge* 
braueben  liessea 

Veratrum  album.    Vera  Irin. 

Mehrfach  schon  von  flterai  Aerzteo  l)  in  Anwendung  gezogen.  Unter 
den  Neueren  wurde  das  Veratrin  von  Schaible  mit  angeblichem  Erfolge  ver- 
such!.  Dosis  gr.  iij  in  Aq.  (fest  3ij,  2mal  füglich  glix  zu  nehmen.  Günstig 
urtheilt  auch  WeylancL 

Nux  vomica.    Strychnin. 

Auch  die  Nux  vomica  wurde  von  verschiedenen  namhaften  Aerzteo  ab 
wirksam  hervorgehoben,  besonders  vou  Sidrhn,  der  sie  zu  gr  j — xv  gegeben 
hat.  Nach  ihm  wurde  sie  von  Hufeland,  Hörn,  v.  Hildenbrand  versucht 
und  zum  Theil  belobt. 

Unter  den  Neueren  empfiehlt  M.  Hall9)  das  Strychnin  (Strychnimun 
aceücum),  und  zwar  insonderheit  bei  schwächlichen  Individuen,  die  in  Folge 
sexueller  Ausschweifung  gelitten.    Seine  Gebrauchsformel  ist: 

Rc.    Strcbn.  acet.  gr.  j 
Ac.  acet  gtt  xx 
Alkoh.  5ij 
Aq.  destill,  gvj. 
M.  S.    Zur  Zeit  gtt.  x  zu  nehmen. 


JL  n  h  a  n  g* 

China  und  Chinin.  —  Chloroform.  (Jfohwefoläther.) 

China. 
Von  der  China  sagt  schon  G.  A.  Richter*),  dass  sie  in  den  typischen 
regelmässig  zu  bestimmten  Tagen  und  Stunden  erscheinenden  Fallsüchten, 
oder  wenn  diese  gar  Wechselfieber  wären  ein  unentbehrliches  Mittel  sei 
Damit  wird  zur  Genüge  angedeutet,  dass  dem  geschätzten  Autor  die  sog. 
Febres  interroittentes  epilepticae  vorgeschwebt.    Unter  diesen  Verhältnissen 


1)  Schuhe:  Diss.  de  Helleborismo  veter.    Halle  1717. 
Creding:  Op.  cit.  Bd.  1.  p.  179  ff. 

Starke:  Ausz.  aus  d.  klin.  Inst,  zu  Jena.  1788«  p.  176. 

2)  Lancet.  1852.  Nov.  No.  27. 

3)  Op.  cit.  Bd.  vll.  p.704.—  Cf.  Medicue:  Geschichte  periodischer  Krankheiten. 
Karlsruhe  1754.  p.  276. 

Cutfen:  Anfangsgründe,  Bd.  III.  p.  145. 

Werlhof:  De  febribus.  p.  62. 

/.  Frank:  Salzb.  med-chir.  Ztg.  1792.  Th.  II.  p.  427. 

Löbautein-Ltbel:  Op.  cit  p.  309. 
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wurden  auch  Verschiedene  Zusätze  gemacht  zu  dem  (weil  wirksamsten,  am 
liebsten  auch  verordneten)  Pulver  der  China:  OL  Cqeput,  Valeriana,  Cort 
AuranU  etc.  Torzuglich  gern  gab  Löbenstein-Löbel  dies  Präparat  Säufern, 
die  an  Epilepsie  litten.  Den  unten  genannten  Aerzten  schliessen  sich  Bang, 
Hörne,  Comparetti  u.  A.  an. 

Chinin. 

In  neuerer  Zeit  wählte  man  das  Chinin:  Lemontagne,  Piorry1),  To- 
rem9), Walter3)  u.  A.  Taroni  will  mit  dem  Chinin  Epilepsien  geheilt 
haben,  die  durch  Schreck  entstanden  waren.  Auf20gr.  täglich  erfolgtem 
dem  Fall  eines  18jährigen  Mädchens  nur  langsame  Besserung,  als  er  aber 
nach  und  nach  auf  40  gr.  in  demselben  Zeitraum  stieg,  stellte  sich  alsbald 
völlige  Heilung  ein.  Als  die  Paroxysmen  gänzlich  ausblieben,  wurden  täglich 
4gr.  weniger  Chinin  gegeben,  bis  die  Medication  aufhörte.  Es  wird  bemerkt» 
dass  die  Heilung  von  Dauer  war. 

(Wie  wirkte  in  diesem  Fall  das  Chinaalkaloid?  Wenn  eine  Erklärung 
möglich,  so  möchte  ich  hinsichtlich  ihrer  [unter  Beziehung  überhaupt  auf 
die  chemische  Indoles  der  Planzenalkaloide]  die  Bemerkung  Liebig' s  in  Er- 
innerung bringen,  wonach  das~Chinin  an  Wirkungsart  mit  dem  Alkaloid 
des  Mohnsaftes  auf  eine  Stufe  zu  stellen  ist.) 

Chloroform.    (Schwefeläther.) 

Aus  den  Jahren  1847  und  1853  liegen,  so  viel  mir  bekannt,  die  neuesten 
Berichte  ober  Anwendung  des  Chloroforms  gegen  Epilepsie  vor. 

Nach  Lemaitre's*)  Versuchen  bei  einem  Epileptischen  soll  der  Aether 
cooslant  nach  8 — 10  Hinuten  Paroxysmen  hervorgerufen  haben,  die  aber 
milder  und  von  kürzerer  Dauer  waren,  als  die  gewöhnlichen  Anfälle  und  wo- 
durch diesen  stets  vorgebeugt  wurde. 

Bei  einem  anderen  Kranken  waren  die  an  sich  intensiven  und  frequenten 
Anfälle  der  letzteren  Zeit  von  Dilirien  gefolgt.  Patient  litt  ausserdem  auch 
für  beständig  an  Unruhe  und  namentlich  an  Schlaflosigkeit.  Als  er  drei  Tage 
ätherishrt  war,  waren  am  vierten  alle  diese  Symptome  verschwunden  und  trat 
später  völlige  Heilung  ein. 

Collins5)  und  Bow6)  wandten  Chloroform  gleichfalls  mit  Erfolg  an. 
Letzterer  heilte  ein  19  Monate  altes  Kind,  welches  seit  dem  fünften  Monat 
an  epileptischen  (?)  Anfällen  litt,  und  zwar  so  stark,  dass  des  Tags  18  Anfälle 


1)  Gaz.  med.-chir.  Febr.  1846. 

2)  Gaz.  med.  di  Milano.  Febr.  1844. 

3)  Magax  for  Laegevedeftskaben.    Christ.  1843. 

4)  Omttatt:  Jahrb.  1847.  Bd.  2, 

5)  Med.  Times.   April  1853. 

6)  Ibidem.  Septbr.  1853. 
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eintraten,  durch  innerlichen  Gebranch  des  Chloroforms  in  GurnmiscWeiro 
Die  Dosis  betrüg  5  gU.  und  nur  3  Dosen  waren  erforderlich. 


Die  rationelle  Behandlung  der  Epilepsie 
hat  zwei  Aufgaben: 

Fürsorge  in  Betreff  der  einzelnen  Paroxysmen  —  und  (womöglich) 
Beseitigung  der  Krankheit  selbst 

Man  kann  noch  hinzufflgen:  die  „Prophylaxe44,  welcher  indess,  wie 
Köhlar*)  sagt,  .nur  ein  greifbarer  Punkt  sich  bietet:  die  Erblichkeit. 

Einen  Kranken,  noch  mehr  eine  Kranke,  deren  Leiden  vollständig  ent- 
wickelt ist,  und  einer  fortgesetzten  Behandlung  Widerstand  leistet,  soll  man 
vom  Heirathen  abzuhalten  suchen.  Ehen  mit  Individuen  aus  Familien,  in 
welchen  Epilepsie  oder  Geisteskrankheiten  sich  forterben,  sollen  widerrathen 
werden.  In  Familien,  wo  die  Epilepsie  pathologisches  Fideicomnriss  ist  — 
sagt  Romberg  —  werde*  die  Verheirathung  der  Mitglieder  unter  einander 
verhütet,  und  das  Veterinärprinzip,  Kreuzung  mit  Yollblutrace  eingeführt  (Op. 
cit  p.  700.) 

Man  kann  den  resp.  Individuen  keinen  besseren  Dienst  leisten  und  für 
das  Allgemeine  nicht  wohllhäliger  bandeln,  als  wenn  man  dies  Prinzip  zu 
verwirklichen  sucht;  leider  aber  zeigt  sich  in  praxi,  dass  derlei  in  mancher 
Beziehung  ein  sehr  subtiles  Vornehmen  ist,  weil  die  resp.  Neigungen  und 
Sonstiges  der  ärztlichen  Einwirkung  wenig  Zugang  gestatten  und  guter  Rath  da- 
bei häufig  post  festum  kommt. 

Dem  gegenüber  wird  man  sich  auf  einem  verhältnismässig  sicherem 
Boden  bewegen,  wenn  man  lieber  das  Mögliche  zur  Heilung  aufbietet,  damit 
etwaige  sexuelle  Neigung  auf  diesem  Wege  gesunde  Fortpflanzung  hoffen 
lasse.  Soll  ja  doch  mitunter  eben  die  Ehe  ein  Curativ  der  Epilepsie  ge- 
worden sein! 

Praktisch  ist  der  Rath,  dass  man  Kindern  von  epileptischen  Muttern  eine 
gesunde  Amme  geben  solle.  Dies  ist  schon  im  Allgemeinen  deshalb  zu  em- 
pfehlen, weil  epileptische  Mütter  überhaupt  schwächliche  und  leidende  zu  sein 
pflegen,  ganz  abgesehen  von  der  (zur  Zeit  noch  immer  fraglichen)  Einwirkung 
der  Milch  auf  spezifische  Nachartung  des  Säuglings. 

Sehr  zu  empfehlen  ist  ferner  eine  frühzeitige  sorgsame  Erziehung  der 
von  epileptischen  Eltern  abstammenden  Sprösslinge,  in  somatischer  wie  in 
psychischer  Hinsicht.  In  letzterer  Beziehung  isl  darauf  zu  achten»  dass  keine 
hellige,  gewallig  das  Nervensystem  influencirende  Eindrücke  stattfinden  mögen, 
so  wie  andererseits,  dass  auch  das  Gehirn  nicht  zu  frühzeitig  uad  nicht  w  an- 
haltend zur  intellecluellen  Functionirung  gezwungen  werde. 

*)  Op.  cit.  p.  1077. 
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Üeberhaupi  (äugt  die  unbeaufsichtigte  Kindeistuben -Erziehung  nicht. 
Es  muss  frühzeitig  ein  Einsehen  geschehen,  «nd  namentlich  dafür  gesorgt 
werden  v  dass  in  die  PhantasiesphäTe  des  Jugendlieben  Gemöths  keine  krank- 
hafte Sensibilität,  dalirend  von  Gespenst-  und  Geister -Geschichten,  sich  ein- 
schleiche. 

Die  Behandlung  des  Anfalles 

ist,  wenn  man  will,  auch  eine  prophylaktische,  d.  h.  in  so  fern  sie  verhüten 
soll,  dass  der  unbewusst  unter  die  Herrschaft  von  Convulsionen  gegebene 
Körper  Sehaden  nehme. 

Man  lasse  Sorge  tragen,  dass  der  Zimmerboden  mit  einer  schützenden 
möglichst  dicken  Decke  belegt  sei,  und  in  dem  Zimmer  sich  nur  derartiges 
Mobiliar  und  sonstiges  Utensil  befinde,  welches  nicht  durch  schade  Kanten 
oder  Spitzen  zu  gefährlichen  Verwundungen  Anläse  geben  kann. 

In  Fällen,  wo  Nachts  die  Paroxysmen  eintreten,  empfiehlt  sich  eine 
möglichst  niedrige  Lagerstätte,  damit  bei  etwaigem  Herausfallen  aus  dem  Bett 
der  Kranke  sich  nicht  beschädigen  könne. 

Um  das  Beissen  auf  die  Zunge  zu  verhüten,  werde  ein  Kork,  ein  Stück 
Kautschuck,  ein  Leinentuch-Knoten  zwischen  die  Zahnreihen  gebracht,  und 
sofort  beim  Beginne  des  Anfalles  löse  man  alle  eng  anschliessenden  Klei- 
dungsstücke, insonderheit  am  Halse. 

Alle  Versuche,  gewaltsam  nach  dem  Ausbruch  der  Convulsionen  die 
Bewegungen  des  Kranken  zu  beherrschen,  sind  durchaus  zu  vermeiden.  So 
wenig  es  nützt,  im  heftigen  Schüttelfrost  des  Wechselfiebers  durch  Festhalten 
den  Insult  zu  bewältigen,  eben  so  wenig  hier,  das  vom  Nervensein  ausgehende 
Motiv  der  Erschütterung  wirkt  unaufhaltsam  fort,  und  ich  zweifle  selbst  sehr, 
dass  die  Beherrschung  des  Paroxysmus  durch  Aether  oder  Chloroform 
(cf.  oben)  rationell  ist,  obgleich  günstig  darüber  berichtet  worden. 

Auch  von  dem  Missbrauch  allgemeiner  Blutentleerungen  zur  Erleichterung 
des  Paroxysmus  ist  dringend  abzurathen,  ausser  in  dem  einen  Fall,  wenn 
Zeichen  wirklicher  bedeutender  Hirnhyperämie  vorhanden  sind,  und  also  ge- 
furchtet werden  muss,  dass  der  Anfall  in  Apoplexie  enden  werde.  Aehn- 
liches  gilt  gleichfalls  in  Hinsicht  auf  den  nach  Beendigung  des  Insults  ein- 
tretenden Schlaf.  Man  beachte,  ob  er  nur  dies,  d.  h.  der  Ausdruck  tiefer 
Erschöpfung,  oder  ob  er  Sopor  in  Folge  eines  apoplektischen  Zufalles  ist. 
Wenn  letzteres  nicht  —  so  werde  er  in  keiner  Weise  gestört 

In  Betreff  dessen ,  was  sich  nach  dem  Erwachen  zur  etwa  nöthigen 
Restaurirung  des  Patienten  eignet,  lässt  sich  nichts  Spezielles  bestimmen. 
Der  residuelle  Zustand  wird  symptomatisch  behandeil. 

Ausser  der  Behandlung  im  Anfalle  selbst  gibt  es  ein 

Verfahren  gegen  den  sich  „meldenden"  Anfall, 
über  welches  indess  die  Untersuchungen  zur  Zeit  nicht  abgeschlossen  sind 


Dass  e*  von  grossem  Interesse  sein  mtisae,  verhindern  in  können*  dass 
überhaupt  der  Paroxysmus  zw  Entwickelung  gelange,  leuchtet  ein,  da  auf 
diese  Weise  mancherlei  mebr-weniger  bedeutenden  Gefahren  vorzubeugen  sein 
würde.  Ist  man  jedoch  gegen  die  gewaltsame  Bewältigung  des  bereu*  ab- 
gebrochenen Anfalles,  so  liegt  andererseits  die  Frage  nahe,  ob  man  überhaupt 
auch,  wenn  er  unter  dem  Prodrom  semer  Aura  schon  im  Anzüge  begriffen, 
also  so  zu  sagen  ein  schon  im  Werden  befindlicher  ist,  von  dem  Prinzip  des 
Gewährenlassens  abweichen  dürfe. 

Die  zur  Unterdrückung  des  Anfalls  benutzten  Mittel  sind  dieses 

Die  Ligatur1), 

Die  Compression  derCarotken  (und  nach  Einigen  zugleich  der  Vagi!)*), 

Die  Tracheotomie  •)  und 

Die  Aelzung  des  Larynx4). 

Die  Ligatur 

ist  unter  Umständen  das  einfachste  Palliativum,  um  die  epileptischen  Anßlle 
zu  verhüten,  namentlich  natürlich,  wenn  die  Aura  eine  peripherische  ist.  Ich 
erinnere  hier  an  den  oben  erörterten  Fall  (Odier's),  einen  Soldaten  betreffend, 
der  3  Jahre  lang  mit  gutem  Erfolge  sich  dieser  Encbeirese  bediente,  bis  etu 
starker  Excess  in  potu  zugleich  die  Ursache  der  Unterlassung  des  resp.  Ver- 
fahrens und  des  Todes  wurde. 

Ueber  eine  Epilepsie  der  schlimmsten  Form,  gegen  deren  Paroxysmen 
die  Unterbindung  in  Anwendung  gezogen  wurde,  berichtet  Piegu.  Die  An- 
falle währten  mit  Unterbrechungen  12  bis  15  Stunden,  während  aber  die 
Iniermissionen  nur  die  Krämpfe  betrafen,  blieb  in  der  ganzen  Zeit  das  Be* 
wusstsein  erloschen.  In  einem  solchen  Anfalle  wurde  um  beide  Schenkel 
eine  Ligatur*  gelegt.    Nach  Verlauf  von  ungefähr  10  Minuten,  während  welcher 


1)  Bomberg,  Op.  CiL  p.  701. 

Piegu,  Aon.  möd.  psych.  Seplbr.  1844. 
(Schmidt**  Jahrb.  Bd.  XX.  S.  166.) 

2)  Romberg,  Op.  cit.  p.  704. 

Parry,  Philos.  Tranöact.  1811.  p.  89. 
— ,    Coli.  from.  the  unpublish.  med.  WritSngs   by  C.  H.  Parry.    London 
1825.  p.  318-29. 

Jacoby,  Max.,  Die  Hauptform  d.  Seelenstörung.  S.  379—388. 

Albers,  in  Arch.  für  pbys.  Heilk.  Jahrg.  XI.  Erg.-H.  1852 

Lewis,  Dias,  de  compr.  art.  carot  ad  compl.  morb.  sanand.  utiliss.  Berol.  1846. 

(Hennig,  Lehrb.  der  Krankheiten*  d.  Kinder.    Leipz.  1855.  S.  310,  oben.) 

3)  M.  Hall,  Lancet  1850,  51  u.  52. 
Canstatfs  Jabresb.  v.  1853. 

4)  Brown- Sequard,  Phil.  med.  Exäm.  April  1853. 
Ebn  Watson,  Lond.  Journ.  1852. 
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die  unteren  Glieder  stark  angeschwollen  waren,  kam  die  Kranke  nach  und  nach 
zum  Bewusstsein  und  erhöhe  eich.  Nach  einer  weiteren  halben  Stunde  wurde 
eine  der  Ligaturen  gelöst,  und  l/4  Stunde  darauf  auch  die  zweite.  Indem 
nun  der  Blutlauf  sich  wieder  herstellte  verfiel  die  Kranke  in  einige  leichte 
Schalelbewegungen,  aber  der  Anfall  erneuerte  sich  nicht. 

Wenn  auch  kein  Grund  vorliegt,  der  zur  allgemeinen  Einfuhrung  solcher 
Manöver  animirt,  und  hier  vielmehr  das  früher  Bemerkte  über  die  Individu- 
alität als  Richtschnur  gelten  muss,  so  sind  es  doch  gerade  Fälle,  wie  nament- 
lich der  letztgenannte,  die  ein  ausnahmsweises  Hülfemittel,  wie  die  Unter- 
bindung der  Glieder,  schälzenswerth  machen,  weil  der  Zustand  in  den  das 
Gehirn  durch  den  gewaltigen  und  langanhaltenden  Blutandrang  nebst 
Consequenzen  versetzt  wird,  die  Besorgniss  wecken  muss,  dass  unheilbare  Lä- 
sionen oder  ein  plötzlicher  Tod  erfolgen. 

Einen  Wink  über  die  Zuträglicbkeit  oder  Unzuträglichkeit  des  Verfahrens 
in  gegebenen  Fällen  kann  man  vielleicht  aus  dem  Allgemeinbefinden  der 
Kranken  im  Augenblicke  der  Ausführung  entnehmen.  Einzelne  fühlen  sich  näm- 
lich, wenn  eine  Ligatur  umgelegt  worden,  in  hohem  Grade  beklommen  und 
ängstlich.  Wenn  diese  Erscheinung  bedeutend  hervorsticht,  thut  man  besser, 
entweder  eine  th  eil  weise  Losung  oder  gänzliche  Entfernung  der  Ligatur  eintreten 
zu  lassen.  Man  muss  sich  naturgemäss  hier  auf  eine  Art  von  lnstincl  der 
Patienten  verlassen,  Etwas,  dem  denkende  Aerzte  auch  unter  mehreren  an- 
deren Umständen  ihre  Berücksichtigung  nie  versagen.  Die  Individuen,  bei 
welchen  gedachte  nervöse  Alteration  einzutreten  pflegt,  sind  in  der  Regel 
erethiscb  und  schwächlich  consütutionirt. 


Liegt  nun  das  Punctum  saliens  der  Wirksamkeit  des  genannten  mecha- 
nischen Mittels  vorzügsweis  darin,  dass  es  das  Hirn  vor  der  überfluthend 
andrängenden  Gewalt  der  Blutwelle  oder  deren  heftigen  Impulsen  schützen 
soll,  so  macht  es  sich  nicht  unwahrscheinlich,  dass 

die  Compression  der  Carotiden 

einer-  oder  beiderseits  ein  diesen  Dienst  noch  exakter  und  convenienler  lei- 
stendes Mittel  ist;  denn  wir  befinden  uns  in  seiner  Handhabung  in  der 
nächsten  Nähe  des  bedrohten  Organs  und  es  steht  jeden  Augenblick  in  unserer 
Macht,  Verstärkung  oder  Aufhebung  und  jedwede  Modification  der  Wirkung 
eintreten  zu  lassen. 

Es  war  im  Jahre  1811,  als  der  englische  Arzt  Caleb  Hillier  Parry  zu- 
erst öffentlich  die  Compression  als  ein  Mittel  vorschlug,  wodurch  in  mehreren 
Nervenkrankheiten  der  gewaltige  Blutandrang  zum  Gehirn  ermässigt  werde. 
Er  bemerkt,  dass  es  nicht  so  sehr  darauf  ankomme,  absolut  die  Blut-Quan- 
tität im  Hirn  zu  vermindern,  sondern  darauf,  dass  der  zu  starke  Impuls 
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abgehalten  werde.  Dies  ist,  sagt  er,  zu  erreichen,  wenn  man  mutetet 
des  Daumens  die  Arterie  möglichst  allein  20  fassen,  sie  gegen  die  Wirbei- 
säule fest  anzudrucken  und  die  Vena  jugularis  und  den  Vagus  zu  vermei- 
den sucht 

Parry  erzählt,  dass  er  z.  B.  durch  Compression  beider  Carotiden  bei 
einem  Patienten  die  Symptome  der  Katalepsie  beseitigte  und  die  SensibilitM 
wieder  herstellte.  Andere  eonstatirende  Beobachtungen  stammen  von  Bvrrow, 
dem  übrigens  in  der  genannten  Krankheit  jener  Versuch  nicht  gelingen  wollte. 
Meltmisk  sagt,  dass  er  durch  Compression  der  Carotis  communis  an  sich 
selbst  die  durch  eine  Otitis  bedingten  Schmerzen  verscheucht  habe4).  Nach 
mehrfachen  Versuchen  erklärt  auch  Blahnore  (Lond.  Med.  Gaz.  Mai  1845) 
die  Compression  der  Carotiden  für  nützlich.  —  Romberg  legt  auf  die  Parry- 
sehen  Beobachtungen  ein  grosses  Gewicht  und  ist  zugleich  vor  anderen  der- 
jenige Arzt,  welcher  diesem  Gegenstande  neuerdings  wieder  ein  genaueres 
Studium  widmete.    (Vergl.  das  Gitat) 

„Ich  habe",  sagt  Romberg,  „die  Versuche  mit  der  Compression  der 
Carotiden  bei  Epileptischen  wiederholt  und  dieselbe  bei  den  Kranken,  welche 
ein  Vorgefühl  des  Anfalles  haben  und  sie  alsdann  noch  zeitig  genug  anstellen 
können,  als  ein  wirksames  Prophylakticum  kennen  gelernt.**  Dabei  fährt  er 
z.  B.  den  Fall  eines  28jährigen  Architecten  an,  der  jedesmal,  wenn  ihn  Schwindel 
befiel,  dadurch  den  epileptischen  Anfall  verhütete  und  selbst  schon  über  ein 
halbes  Jahr  frei  geblieben  war,  als  er  Abschied  von  seinem  Ante  (Bom- 
berg) nahm. 

Albert  (Arch.  v.  Vierordt  loc.  supra  cit.)  nennt  die  Compression  der 
Carotiden  ein  erprobtes  Mittel  zur  Vermeidung  des  Ausbruchs  epileptischer 
Parosysinen.  Aber  der  Vagus  muss  (nach  ihm)  zugleich  mit  der  Carotis 
comprimirt  werden. 

Aus  dieser  Verschiedenheit  im  Verfahren  lassen  sich  vielleicht  ziemlich 
einfach  (zum  Theil  wenigstens)  die  verschiedenen  Resultate  erklären,  welche 
die  einzelnen  Experimentatoren  erhallen  haben.  Einzelne  versichern  nämlich, 
dass  namentlich  bedenkliche  Nervenerscheinungen  nach  der  Compression  auf- 
getreten seien,  die  von  Anderen  nicht  beobachtet  wurden.  Zu  diesen  gehört 
z.  B.  Maximilian  Jacoby.  „In  der  Siegburger  Anstalt*',  sagt  er,  „ist  die 
Compression  der  Carotiden  nach  Parry's  Methode  bei  manchen  hundert  Kran- 
ken in  Anwendung  gebracht  worden,  doch  In  der  späteren  Zeit  wegen  der 
dadurch  bei  mehreren  Individuen  hervorgerufenen  bedenklichen  Erscheinungen 
nur  mit  grosser  Vorsicht  und  in  geringerer  Ausdehnung.     Die  Stirke  des 


*)  Bird  erklärt  z.  B.  bei  gewissen  Wahnsinnsformen  die  zuerst  von  EarU  vor- 
geschlagene und  von  Preston  bei  einem  Epileptischen  angeblich  mit  Erfolg  auf- 
geführte Unterbindung  der  Carotiden  für  nützlich.  Ea  ist  bekannt,  dass  in  ver- 
schiedenen Graden  .Dementia  auf  dieae  Operation  folgen  kan^u 
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Hervortreten*  dieser  Erscheinungen  war  bei  verschiedenen  Individuen  unge- 
mein verschieden,  so  dass  bei  manchem  Kranken  nur  wenige  davon  bemerk- 
lich winden. 

Es  sind  die  Socofty'schen  Mittheilungen  im  Ganzen  zu  summarisch  ge- 
balten» als  dass  sich  ein  concises  Urtheil  darüber  gewinnen  Hesse,  insonderheit 
vermisst  mm  die  Unmenschen  Detsü's.  Wahrscheinlich  ist  es  nur  in  Anlass 
des  obigen  Citats,  betreffend  die  grosse  Verschiedenheit  in  dem  Hervortreten 
der  fraglichen  Erscheinungen,  dass  die  Compression  zu  sehr  ohne  Wahl  bei 
allen  Kranken  sonder  Berücksichtigung  ihrer  individuellen  körperlichen  Zu- 
stande vorgenommen  wurde»  Dann  ist  diese  Verschiedenheit  ieieht  erklärlich, 
denn  das  Mittel  paest  zunächst  Oberhaupt  nur  bei  mehr  plethorischen  Subjecten, 
und  wird  immer  dann  absondere  Phänomene  bedingen,  wenn  es  unter  ent- 
gegengesetzten Verhältnissen  bei  Kranken  angewendet  wird,  die  vorwiegend 
nervös  sind  und  bei  welchen  auch  im  epileptischen  Anfall  jene  gewaltige» 
Plethorischen  eigene  Aufregung  des  Blutstromes  und  der  HertthätigkeH  nicht 
beobachtet  zu  werden  pflegt  Dass  überdies  ein  gewisses  manuelles  Geschick 
dazu  gehört,  um  die  Compression  legaliter  auszuüben,  will  ich  bemerken, 
ohne  auf  die  /ocoby'schen  Versuche  speziellen  Bezug  zu  nehmen. 


Um  wo  möglich  die  Nachtheile  zu  vermeiden,  welche  aus  einer  gleich- 
zeitigen AfBcirung  des  herumschweifenden  Nerven  und  der  Drosselvene  beim 
Druck  auf  die  Carotis  leicht  erwachsen  können,  schlägt  Dr.  Lewis,  ein  ehe- 
maliger Zuhörer  Romberg' s,  vor,  nur  einen  partiellen  Druck  auf  die  Arterie 
in  Anwendung  zu  bringen,  und  will  er  selbst  diesen  öfter  zweckmässig 
durch  ein  von  ihm  construirtes  Compressorium  ausgeübt  haben.  Ich  kenne 
das  Instrument  nicht,  aber  es  genügt,  zu  wissen,  dass  Romberg  selbst  es 
zu  complicirt  nennt,  um  den  Zweck  leicht  zu  erfüllen.  Unbrauchbar  ist  zu- 
mal ein  solches  complicirtes  Technicum,  wenn  es  der  Handhabung  der  (nur 
zu  oft  nicht  hinlänglich  intelligenten  oder  gewandten)  Patienten  selbst  über- 
assen  werden  soll. 

Will  man  übrigens  den  (fraglichen)  Nutzen  der  Compression  völlig  aus- 
beulen *),  so  muss  jedenfalls  ihre  Anwendung  über  die  Zeiten  der  einzelnen 
Paroxysmen-Ankündigungen  hinaus,  d.  h.  öfter,  auch  wenn  gar  keine  spezielle 
Mahnung  vorliegt,  staltfinden,  damit  wo  möglich  eine  gewisse  Entwöhnung 
des  Gehirns  von  dem  Einfluss  starker  Blutimpulse  angebahnt  werde,  wobei 
aber  freilich  wohl  zu  beachten,  dass  die  naturgemässeste  Unterstützung  einer 
solchen  Entwöhnung  nicht  fehlen  dürfe,  als  welche  zu  entnehmen  ist  aus 
einer  zweckmässigen  Um-  und  Vorordnung  der  Diät  und  Hygiene. 


*)  a.  Romberg,  Op.  cit.  p.  704. 
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Dazu  rieth  ich  in  dem  Falle  einer  17jährigen  Kranken  (einer  scropbulöe 
disponirten  vollleibigen  Dame  aus  wohllebigem  Stande),  in  Betreff  deren  ich 
zu  Anfang  vorigen  Jahres  von  dem  Hausarzt  zugezogen  wurde.  Die  Com- 
pression  der  Carotiden  war  versucht  worden,  aber  ohne  Erfolg,  obgleich 
früh  genug  unternommen.  Es  wurde  nun  die  Diät  gehörig  geregelt  und  die 
Kranke  angehalten,  sich  mehr  als  bislang  Bewegung  zu  verschaffen,  was  wir 
dadurch  effectuirten,  dass  körperliche  häusliche  Beschädigung  vorgenommen, 
ausserdem  aber  einmal  am  Tage  (zwar  nicht  gerade  nach  schwedischem 
Muster,  sondern  auf  gewöhnliche  Weise  eingerichtete)  Gymnastik  betrieben 
wurde:  einfache  Bewegungen,  die  ohne  besondere  Vorrichtung  die  organische 
Physik  normgemäss  activireo.  Als  Arznei  diente  ein  leichtes  Sabinamfus: 
(jjy  auf  5vj).  Was  sich  jetzt  zeigte  (nach  Verlauf  von  ungeftbr  anderthalb 
Monaten),  waren  nachstehende  Erscheinungen:  Unbeschwerter  Eintritt  der 
früher  spärlichen  Periode,  Seltenerwerden  der  epileptischen  AnftHe,  (von 
7  — 8lägigen  auf  Mtägige),  und  die  auffällige  Gewissheit,  mit  welcher  bald 
regelmässig  durch  Gompression  der  Carotiden  der  Paroxysmus  abgeschnitten 
werden  konnte.    Die  Kranke  ist  dauernd  hergestellt 

Ich  halte  erfahrungsmässig  auf  die  diätetisch -hygienische  Cur  bei  Epi- 
leptischen so  viel,  dass  ich  ohne  ihre  Anwendung  keinen  dieser  Krankeo 
mit  Aussicht  auf  Erfolg  glaube  behandeln  zu  können,  insonderheit  in  allen 
Fällen,  wo  die  allgemeinen  Lebensfunclionen  darniederliegen  und  als  solche 
zu  dem  Nervenleiden  in  mehr -weniger  directer  Beziehung  stehen. 

In  Hinsicht  auf  den  Wertb  des  erörterten  mechanischen  Verfahrens  der 
Carotiden -Compression  müssen  noch  umfängliche  weitere  Versuche  gemacht 
werden.  Dieselben  können  aber  einmal  unter  der  angegebenen  Caulele  und 
ferner  nur  dann  von  Nutzen  sein,  wenn  man  in  der  Auswahl  der  Fälle  die 
nölhige  Umsicht  beobachtet,  und  zu  Objecten  der  Experimentation  nur  die- 
jenigen Kranken  engagirt,  bei  welchen  in  der  rel.  starken  Füllung  der  Blut- 
wege Motive  zu  gefährdender  Belästigung  des  Gehirnes  gegeben  zu  sein 
scheinen.  Wo  das  Mittel  bei  bleichen,  lymphatischen,  ungewöhnlich  reiz- 
baren Individuen,  oder  bei  solchen  in  Anwendung  gezogen  wird,  die  vor- 
wiegend aus  psychischen  Ursachen  erkrankten,  kann  nicht  allein  kein  gün- 
stiges Urtheil  resuitiren ,  sondern  es  wird  sich  häufig  eine  Wirkung  in  con- 
trarium  herausstellen. 

Der  Vorzug,  den  nach  einer  bereits  oben  geäusserten  Bemerkung  die 
Compression  der  Carotiden  gewährt,  besieht  speziell  darin,  dass  wir  mittelst 
ihrer  in  directester  Weise  instantan  auf  den  Zustand  des  Hirns  einzuwirken 
vermögen.  Daraus,  scheint  mir,  abstrahirt  sich  unbedingt  die  oberste  Regel 
für  ihre  Anwendung.  Es  kommen  Fälle  vor,  wo  von  der  Möglichkeil  oder 
Unmöglichkeit  einer  solchen  Einwirkung  die  fernere  relative  Gesundheit  und 
gar  das  Leben  der  Patienten  abhängt. 

Man  könnte  einwenden,  dass  vielleicht  in  solchen  dringenden  Falten  die 
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dir  apoptectoche  Zustände  gellende  Indication  einer  allgemeinen  Blutent- 
ziehung das  sicherste  und  angemessendsle  Mittel  der  Abhülfe  sei  —  ist 
wirklieb  Derartiges  zu  furchten,  dann  allerdings  gilt  diese  Indication,  aber 
wo  nicht,  wo  also  nur  die  sonstigen  Noxen  der  Congestion  und  Hyperämi- 
sirung  des  Hirns  abzuwenden  sind,  möchte  ich  nie  zu  einer  Venäsection 
ntben,  denn  nichts  ist  Epileptischen  nachtheiliger,  als  plötzliche  direcle  Ver- 
armung an  Blut,  deren  Folgewirkung  eine  ganz  andere,  als  sie  auf  dem 
afanftNgftn  und  umnaturalisirenden  Wege  einer  Constitutionen  angesftebten 
Minderung  des  plethorischen  Zustandes  sich  darführt. 


Ich  habe  in  der  eigenen  Praxis  bislang  zweimal  Gelegenheit  genommen, 
mich  möglichst  genau  von  der  Art  und  dem  umfange  der  Wirkung  des 
fraglichen  Mittels  zu  überzeugen. 

Die  eine  Kranke  war  eine  junge  seit  beinahe  einem  Jahr  verheiratete 
bis  dato  nicht  schwangere  UnteroAiciersfrau ,  welche  in  einem  mir  anver- 
trauten Gholeralazarelh  (1850)  zu  Rendsburg,  dessen  Oekonom  der  Mann 
war,  ihren  Aufenthalt  hatte,  weshalb  sie  meiner  unausgesetzten  täglichen  Be- 
obachtung zugänglich  war.  *) 

in  sexueller  Beziehung  flagrantis  cupiditatis  erlag  sie  unnaturlichen  Ge- 
lösten und  war  dadurch  bei  übrigens  vollblutiger  Leibesbeschaffenheit  in 
einen  überreizten  Zustand  gerathen.  Die  epileptischen  Anfalle  kamen  zu 
unbestimmten  Zeiten,  meistens  am  Morgen,  waren  aber  ziemlich  häufig  und 
intensiv.  Während  der  Intervalle  war  das  Befinden  bis  auf  einen  Grad  ner- 
vöeer  Abspannung  seither  ungetrübt  geblieben,  doch  bemerkte  ich  in  letzterer 
Zeit  eine  oft  auffällige  Gedächtnissschwäche.  Die  Frau  stockte  mitunter  ganz 
plötzlich  in  einem  Satze,  brachte  ihn  weder  zu  Ende,  noch  wusste  sie,  wo- 
von sie  eben  geredet,  sondern  äusserte:  was  wollte  ich  doch  sagen  und 
derlei.  Ich  versuchte  die  Compression  der  Carotiden  und  bewirkte  dadurch 
gleich  beim  ersten  Male  eine  Unterbrechung  des  Anfalles,  die  beinahe  voll- 
ständig war,  nur  einige  leichte  Zuckungen  der  Gesichtsmuskeln,  namentlich 
am  Munde  traten  nach  Aufhören  der  Compression  noch  ein,  dann  aber  ver- 
fiel die  Kranke  in  einen  baldigen  festen  Schlaf.  Aus  diesem  erwachte  sie 
nach  ungefähr  einer  Stunde,  worauf  sie  sich  wohl  befand.  Derselbe  Erfolg 
trat  ein,  so  oft  ich  später  die  Compression  ausübte.  Bei  dem  7.  Experiment 
blieb  aber  schon  die  Schlafheigung  aus.  Ich  vermogte  indess  nicht,  der 
Frau  selbst  die  nöthige  Encheirese  beizubringen,  weshalb,  wenn  sie  steh 
allein  überlassen  war,  der  epileptische  Paroxysmus  regelmässig  eintrat.  Im 
Ganzen  war  eine  fortschreitende  Besserung  im  Zustande  der  Kranken  nicht 
zu   verkennen,   doch  ist  mir  über  den  ferneren  Verlauf  des  Debels  nichts 


*)  Ich  mussle  selbst  gleichfalls  in  dem  Lazarelh  Quartier  nehmen,  weil  in 
passender  Mähe  keins  zu  haben  war. 
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bekannt  geworden,  weil  ich  nach  Ablauf  der  Epidemie  meine  Stelking  in 
Rendsburg  aufgab. 

In  dem  anderen  Falle  wurde  die  Compression  nicht  vertragen,  nrat- 
maJ,  beim  ersten  und  zweiten  Versuch  traten  heftige  Atembeschwerden  oad 
krampfhaftes  Schluchzen  ein,  worauf  alsbald  der  epileptische  Anfeil  folgte. 
Ich  verzichtete  auf  weitere  Experimenlalion,  da  die  Anbehörigen  sehr  daveo 
zu  furchten  schienen.  —  (In  der  Privatpraxis  scheitert  manche 
Bestrebung  an  den  reichlichen  selbst  in  den  höhesei)  Kreisen 
Vorurtheilen.) 

Die  Tracheotomie 

als  Levamen  der  epileptischen  Paroxysmen  gründet  sich  auf  das  Bestreben, 
eine  Regulirung  der  gestörten  Athembewegungen  zu  erzielen. 

Marshall  Hall  war  es,  der  mit  der  Empfehlung  dieser  Operation  zuerst 
hervortrat  (cf.  Loc.  supra  cit.). 

Er  sucht  hinsichtlich  der  bei  der  respiratorischen  Bewegung  fuogmnden 
Organe  in  zweierlei  Acten  die  Ursache  der  milderen  oder  heftigeren  Ausbrüche 
epileptischer  Anfälle.  Es  findet  dabei  entweder  nur  ein  sog.  Trachelismas 
statt  (Epilepsia  mitior),  oder  der  höhere  Grad  des  Laryngismus  (Epilepsia 
gravior).  Im  ersten  Fall  entsteht  der  epileptische  Anfall  durch  spastische 
Contractur  der  Halsmuskeln,  deren  Druck  den  Ruckfluss  des  Blutes  aas  der 
Schädelhöhle  verhindert.  Die  Epilepsia  gravior  soll  dagegen  vorliegen, 
wenn  Laryngismus,  d  h.  wirklich  Stinfimritzkrampf  hinzutritt  und  der  Luft- 
zutritt behindert  ist. 

Diesen  gefährlicheren  Zustand  will  M.  Hall  durch  die  Tracheotomie  m 
jene  mildere  Form  verwandeln.  Er  schlägt  deshalb  diese  Operation  für  .alle 
solche  Fälle  vor,  in  welchen  die  Anfälle  uach  seiner  Ansicht  lediglich  in 
dem  localen  Krampf  im  Kehlkopf  ohne  anderweitige  organische  CompKcatioo 
ihre  Ursache  haben. 

Es  wird  ein  Schnitt  durch  die  Haut  gemacht,  worauf  man  mittels  einer 
stumpfen  Sonde  zwischen  den  übrigen  Theileo  bis  auf  die  Trachea  vordringt 
und  in  dieser  mit  einem  sog.  Locheisen  eine  runde  Oeffnung  anbringt  h 
dieser  Oeffnung  wird  eine  (alberne)  Tracheairöhre  befestigt,  so  lange  ab 
nöthig,  oder  man  sucht  die  Wundränder  zu  vernarben  und  dadurch  eine 
permanente  Oeffnung  herzustellen,  wodurch  denn  namentlich  in  vehement« 
Fällen  die  KranKheit  gerade  auf  derjenigen  Höhe  in  ihrem  Verlauf  angehalten 
werden  soll,  auf  welcher  sich  Lebensgefahr  oder  psychische  Stftnmg  das 
Seelennerven  in  Aussicht  stellt. 

M.  Hall  bezieht  sich  hinsichtlich  der  Zweckmässigkeit  seines  Verfahrt« 
auf  Beobachtungen  von  Anderson,  Mackarsie,  Cane,  welchen  zufolge  die 
Operation  eine  auffällige  Remission  der  Heftigkeit  der  Anfälle  oder  gar  deren 
gänzliches  Aufhören  bewirkte.  Es  wird  dabei  jedoch  nicht  augegeben»  von 
wie  langer  Dauer  dies  Resultat  war 
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För  die  Operation  erkürten  sich  gleichfalls  Thomson,  Trotter,  T.  Smith, 
Buchmll,  Edwards  u.  A.,  während  Ebn  Watson,  Radelt  ff ef  Bornes  und 
Denoy  dagegen  summten,  nemeotKcb  ausführlich  und  distioct  Radchffe. 
(Ct.  loc.  cit  Lancet.) 

In  Deutschland  hat  bisher  die  Operation  keinen  Anklang  gefunden. 
Albert  (Vierordfs  Arcb.  I.  c.)  scheint  allerdings  ihr  günstig  gestimmt  zu 
sein,  indem  er  im  Auszuge  eine  Darlegung  des  /faZf  sehen  Verfahrens  gibt, 
und  namentlich  die  Symptome  der  Epilepsia  mitior  und  gravior  in  ihrer 
Differenz  hervorhebt.  Bei  der  ersteren  kommen  Anfälle  von  Schwindel, 
Verwirrung  und  Bewusstlosigkeit  vor  und  die  Kranken  können  hinsinken, 
auch  örtliche  Krämpfe  können  eintreten,  aber  der  Paroxysmus  geht  bald 
vorüber.  In  der  schwereren  Form  dagegen  sind  die  Erscheinungen  der 
hrtensivsten  Art  vorhanden:  das  dunkelrothe  oder  livescirende  Gesicht,  aus- 
gebreitete heftige  Convulsionen ,  das  krampfhafte  Hinfallen,  die  zerbissene 
Zuge,  der  Schaum  Tor  dem  Hunde,  Sopor,  Delirien  etc. 


Es  ist  ganz  unverkennbar,  dass  der  englische  Arzt  und  seine  Anhänger 
hier  den  Fehler  begehen,  ein  Symptom  in  die  Reihe  der  genetischen  Mo- 
mente zu  versetzen  und  ausserdem  noch  diese  angebliche  Genesis  nach  ver- 
schiedenen Graden  der  Intensität  des  Symptoms  zu  I heilen.  Ich  finde  nicht, 
dass  man  prägnant  in  der  sog.  Epilepsia  mitior  etwas  anderes  erkennen 
kann»  als  die  „abortiven  oder  unvollkommenen",  und  in  der  Epilepsia 
gravior  etwas  anderes,  als  die  vollkommen  ausgebildeten,  genuinen 
Anfälle  der  Epilepsie.  Dieselbe  Ursache,  welche  die  peripherischen  contrac- 
tilen  Gebilde  im  letzteren  Fall  zu  intensiv  abnormer  Thätigkeii  veranlasst, 
wirkt  in  gleicher  Eigenschaft  auf  die  unter  ähnlichen  Bedingungen  stehenden 
inneren  Tbeile,  und  ist  sie  eine  wenig  uigirende,  ist  leicht  begreiflich,  dass 
die  davon  abhängigen  Erscheinungen  eine  geringe  Ausdehnung  und  ebenso 
geringe  Intensität  zeigen. 

Dass  dagegen  bei  der  sog.  Epilepsia  gravior,  d.  h.  wenn  die  Pa- 
roxyamen  heftig  und  weit  verbreitet  auftreten,  der  Krampf  in  dem  respira- 
torischen System  die  gröeste  Gefahr  mit  sich  führen  könne,  wird  Niemand 
aasweifeln. 

Aehqhch  äussert  sich  Ebn  Watson,  indem  er  der  Epilepsie  unbedingt 
im  Hirne  ihre  Ursache  anweist,  zugleich  aber  einräumt,  dass  in  Bezug  auf 
die  einzelnen  Anfälle  in  dem  Stimmritzkrampf  grosse  Gefahr  liege. 

Verga  beobachtete  einen  Epileptischen,  der  selbst  an  sich,  wenn  man 
so  sagen  darf,  die  Operation  vollzog  in  einem  Selbstmordversuch.  Ungeachtet 
der  nach  diesem  Attentat  zurückgebliebenen  Luftröbren-Fiatel  nahm  das  Uebel 
fortwährend  zu.  Eine  Beobachtung,  die  in  Hinsicht  auf  die  Würdigung  der 
Tracheotomie  bei  der  in  Rede  siehenden  Krankheit  nicht  ohne  Wertb  zu 
sein  scheint. 
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Mich  dünkt,  dass  von  dieser  Operation  bis  weiter  mir  in  dem  einen 
Fall,  wenn  periculum  in  mora,  wenn  Suffocation  zu  fürchten,  Gebrauch  ge- 
macht werden  dürAe,  und  wenn  (Compression  der  Carotiden  [?])  oder 
andere  Versuche  sich  als  unzureichend  erwiesen. 


Um  die  Tracbeotomie  zu  umgehen  haben  andere  englische  Aente,  unter 
denen  Ebn  Watson  und  Broum-Sequard, 

die  Cauterisation  des  Kehlkopfs 
in  Vorschlag  gebracht    (Cf/die  Citate.) 

Ebn  Watson  kam  auf  diesen  Gedanken,  weil  es  ihm  in  anderen  Krank- 
heiten mit  sog.  Laryngismus,  z.  B.  im  Keuchhusten  gelungen  war,  durch  eine 
Lösung  des  Silbersalpeters  (3j  in  3j)  bedeutende  Hinderung  der  spastischen 
ZußUe  herbeizuführen. 

Im  Januar  de*  Jahres  1852  bekam  er  Gelegenheit,  bei  einer  schon 
mehrere  Jahre  an  Epilepsie  leidenden  jungen  Dame  den  ersten  Versach  mit 
diesem  Verfahren  zu  machen. 

Beim  ersten  Besuch  fand  er  sog.  cumulative,  heftige  Anfälle  vor.  Es 
wurde  zur  Regulirung  der  Darmftinction  Ol.  Crolonis,  im  üebrigen  der  Ge- 
brauch kalter  Bäder  verordnet. 

Die  Anfälle  erschienen  zwar  seltener,  doch  mit  der  bisherigen  Intensität 

Indem  nun  auch  valerianasaures  Zink  und  Galvanismus  zu  Halle  ge- 
nommen wurden,  begann  Watson  die  Stimmritze  zu  fitzen.  Dies  geschah 
zunächst  14  Tage  lang  unausgesetzt,  darauf  wochenweis. 

Dm  die  Mitte  des  Februars  waren  die  Anfälle  in  der  Art  verändert, 
dass  sie  mehr  gewöhnlichen  leichten  Ohnmachlen  gleich  kamen.  Dabei 
besserte  sich  das  körperliche  Befinden  der  Kranken  zusehends  und  auch  in 
psychischer  Hinsicht  war  ein  Aufschwung  zu  grösserer  Lebhaftigkeit  nicht  zu 
verkennen. 

Ist  man  aber  berechtigt,  diesen  Erfolg  auf  Rechnung  der  Caaterisatkm 
zu  bringen,  wenn  man  bedenkt,  dass  noch  eine  übrige  vollständig  antepüep- 
tische  Cur  eingehalten  wurde?  Es  ist  sicher  nicht  zo  unterschätzen,  dass 
mit  der  bei  Epileptischen  immer  wichtigen  Regulirang  der  gastrischen  Func- 
tionen und  mit  der  nicht  minder  wichtigen  Beanspruchung  des  Hautnerven- 
systems durch  das  Medium  der  Kälte  begonnen  wurde.  Schon  die  Wirkung 
dieses  Curbeginnens  mussle  sich  um  so  merkbarer  herausstellen,  da  man 
anter  solchen  Verhältnissen  gewöhnlich  auf  einen  mehr-weniger  bedeutenden 
Contrast  mit  der  bislang  von  den  resp.  Individuen  beobachteten  Hygiene  trifft, 
und  beides:  Stuhlanhaltung  und  gesunkene  Lebensenergie  des  Hautorgans 
vorfindet.  Wirkte  am  Ende  auch  der  Galvanismus  nicht  viel  —  wie  viel 
etwa  das  (valeriansaure)  Zink?  wollen  doch  diesem  Mittel  neuere  engtische 
Aerzte  (Babington,  Bright)  besondere  Erfolge  verdanken.  (?) 
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Ob  die  Cauterisation  als  Palliativmittel  sich  femer  in  der  Gunst  der 
Aerzte  beben  wird,  muss  sich  nach  fortgesetzten  Versuchen  zeigen.  Oft  wird 
schon  wegen  der  Schwierigkeit  ihser  Ausführung  bei  sehr  sensibeln  reizbaren 
Individuen  Abstand  von  ihr  genommen  werden  müssen.  Es  ist  sogar  nicht 
unwahrscheinlich,  dass  die  Aetzprocedur  im  Augenblick  ihrer  Anwendung 
unter  solchen  Verhältnissen  einen  epileptischen  Aurall  hervorrufen  kann.  Da- 
zu bedarf  es  oft  nur  der  geringfügigsten  Motive.  Auch  in  den  Intervallen 
zu  Ätzen,  ist  vollends  unräthlich,  denn  es  ist  keineswegs  anzunehmen,  dass 
dadurch  auf  das  Continuum  der  Krankheit  irgendwie  ein  erheblicher  Ein- 
fluss  auszuüben  wäre.  

Itadieale  Behandlungsweiae. 

Die  radicale  Behandlung  der  Epilepsie  richtet  ihre  Bemühungen  zunächst 
auf  die  Beseitigung  der  ursächlichen  Momente  oder  wenn  man  will,  auf  die 
Zustande,  welche  der  im  Nervensein  ruhenden  Disposition  zum  epileptischen 
Erkranken  Gelegenheit  zur  Entwickelung  gaben. 

Die  Causalindication 

verweist  in  manchen  Fällen  an  die  Hülfe  der  Chirurgie,  die,  wie  Romberg  *) 
sich  ausdrückt,  in  diesem  Belange  bisweilen  einen  Triumph  feiert.  So  heilte 
Travers  einen  epileptischen  Knaben,  dessen  Schädel  an  einer  Stelle  eine  bei 
Druck  empfindliche  Vertiefung  zeigte,  durch  die  Trepanation*).  Beim  Her- 
ausheben des  Knochenstücks  trat  noch  ein  heftiger  Anfall  ein,  zugleich  der 
letzte.  Man  fand  an  der  innern  Lamelle  einen  zolllangen  Knochensplitter, 
der  gegen  <fie  harte  Hirnhaut  gedrückt  hatte. 

Ein  durch  einen  Schlag  auf  den  Kopf  epileptisch  gewordener  Neger 
wurde  durch  die  Trepanation  (nach  Entfernung  eines  langen  Knochensplitters  an 
der  inneren  Lamelle)  gebeilt.  (Cf.  Th.  Massie  in  Ihe  Phil.  med.  and  phys. 
Journ.  1809.  Abschn.  3.  Misz.  No.  35.) 

Man  unterlasse  nie  bei  Epileptischen  die  Untersuchung  des  Kopb ;  auch 
wo  keine  mechanische  Noxe  einwirkte,  werden  mitunter  in  dyskrasischen 
Prosessen  die  Ursachen  der  Epilepsie  entdeckt,  und  namentlich  kommen  hier 
die  bei  Syphilitischen  so  häufig  an  den  Schädelknochen  vorzufindenden  Ver- 
änderungen in  Betracht 

Bei  /.  Frank  finden  wir  den  Fall  eines  23jährigen  sonst  gesunden 
Menschen  verzeichnet,  (Prax.  med.  univ.  praec  V.  I.  S.  U.  p.  476),  der  in 
Folge  eines  während  des  Schlafes  über  den  Hodensack  erhaltenen  Peitschen- 


1)  Op.  cit.  p.  701:  B.Traver%$,  a  further  inquiry  corcerning  constitutional  irri- 
tatlon  and  tbe  pathology  of  the  nervous  System,  p.  285. 

2)  Schon  von  Areiaeus  empfohlen.    Cf.  Copündi  Encyklop.  Wörterbuch  Bd.  III. 
p.  364.  —  Boerhavei  D.  m.  nervor.  p.  676.  —  /.  Frank:  Op.  cit.  p.  367. 
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hiebe*  vort  eider  Orchitis  mit  begleitender  Blasenreizong  befeilen  wurde.  Der 
Zustand  wurde  gehoben ,  hmterliess  aber  nöchtiiche  Samenergiessungen. 
Wöhrend  der  Application  des  sechsten  der  dagegen  verordneten  kalten  Bäder 
traten  heftige  Convulsionen  ein.  Die  Pollutionen  hatten  aufgehört;  aber  noch 
nach  8  Monaten ,  um  welche  Zeil  Patient  ins  Krankenhaue  aufgenommen 
wurde,  kehrten  noch  fast  wöchentlich  die  za  Anfang  täglich  erschienenen 
Anfalle  wieder.  Dabei  zeigte  sich  nach  jedem  Anfall  eine  Retraction  der 
Hoden  und  Empfindlichkeit  der  linken  Nebenhoden  gegen  Druck.  Prank 
rieth  zur  Amputation  der  verdächtigen  Organe,  welche  vollzogen  wurde«  Eine 
Veränderung  organischer  Art  an  denselben  war  nicht  zu  entdecken,  aber 
die  epileptischen  Anfälle  blieben  aus,  und  noch  elf  Jahre  nach  der  Operation 
war  der  Kranke  vollkommen  gesund. 

Ob  die  Indication  (zum  Castriren)  in  dem  J.  Frank  sehen  Falle  dringend 
war?  Eine  Frage  von  Canstatt.  Seine  Antwort:  Castration  ist  dann  erlaubt, 
wenn  unheilbare  Degeneration  der  Hoden  und  ihrer  Annexen  die  Epilepsie 
bedingt.    (Op.  eil.  B.  3.  p.  356,  §.  220  u.  Anm.) 

„Si  eventus  probat  conatum",  that  Frank  recht.  Leicht  ist  die  Ent- 
scheidung hier  in  keinem  Fall.  Zu  CanstaUs  Ansicht  glaube  ich  indess 
bemerken  zu  können,  dass  Epilepsie  weniger  leicht  in  Folge  völliger  topischer 
Degeneration  gedachter  Gattung  eintritt,  als  wenn  nur  ein  habituell  gewor- 
dener locus  irritationis  gegeben  ist. 

Damit  will  ich  direct  freilich  das  ziemlich  resolute  Verfahren  in  dem  be- 
zeichneten Fall  nicht  justificiren ;  es  sollte  wohl  immer  die  ultima  raüo  sein. 

Die  Hebung  epileptischer  Zufälle  durch  chirurgische  Entfernung  von  pal- 
pabeln  Ursachen  an  der  Peripherie  des  Körpers  ist  übrigens  durch  mancherlei 
Facta  conslatirl. 

Nach  v.  Hilden  wurde  eine  Epilepsie  beseitigt  durch  Extraction  einer  in 
den  MeaL  audiL  hineingerathenen  kleinen  gläsernen  KugeL  (Observat.  Cent  L 
Observat.  IV.) 

Stümke  heilte  eine  Epilepsie  \  bei  welcher  die  Aura  von  einem  an  der 
kleinen  Zehe  befindlichen  Clavus  ausging,  durch  Entfernung  desselben  l) 

Castle*)  (New -York)  beobachtete  bei  einem  19jährigen  Menschen  eine 
seit  4  Jahren  vorhandene  und  bereits  auf  die  intellectuefie  Sphäre  der  Psyche 
öble  Bückwirkung  äussernde  Epilepsie,  die  in  Caries  dentium  ihren  Grund 
hatte.  Successive  wurden  neun  Zähne  extrahirt,  wobei  eine  ieboröse,  (tauge 
Flüssigkeit  abfloss.  Nach  Entfernung  des  letzten  cariösen  Zahns  blieb  Pa- 
tient fortan  von  epileptischen  Anfällen  verschont  und  erholte  sich  bald  an 
Körper  und  Geist. 


1)  Ca$p.  Wochenschr.  1848.  35. 

2)  The  Lancet  1848.  Jan. 
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Nach  Pertats  l)  Erzählung  wurde  ein  Soldat  von  der  Epilepsie  be* 
trat,  nachdem  «ich  bei  einem  Biterungsprozess  an  der  Schulter  ein  Sehrot- 
koiti  aiqpstotsen  hatte. 

Interessant  iat  der  Diejfcnbach'sche  *)  Fall.  Bin  junges  M ftdchen  hatte 
sich  hu  Folge  eines  Falles  Mit  der  Hand  in  Bouteillenglas  epileptische  Anfälle 
zugezogen.  Die  Band  magerte  ab,  die  Finger  wurden  oontract,  es  hatten 
sieh  harte,  schwielige  Narben  gebildet.  Dieffenbach  nahm  die  Excision  der 
schwieligen  Narbenmassen  vor,  wobei  sich  zeigte,  dass  ein  Nervenfaden  von 
einem  feinen  Glessplitter  verletzt  worden  war.  An  der  Stelle  der  Verletzung 
war  Hypertrophie  mit  Verdichtung  eingetreten.  Der  Erfolg  der  Operation 
war  ein  ausnehmend  glücklicher;  die  Epilepsie  war  geheilt  und  die  Hand 
wurde  wieder  brauchbar. 

[Larrey  *)  räth,  bei  Reizung  von  Nervenf&den  durch  harte  Narben  die 
reep.  Stellen  zu  caulerisiren,  und  soll  nach  Hehreren  dabei  eine  längere 
Eiterung  unterhalten  werden]. 

In  ähnlicher  Weise  ist  Epilepsie  durch  Excision  von  sog.  Neuromen  und 
anderen  einen  Nerven  druckenden  Geschwülsten  mehrfach  gehoben  worden. 
Auch  Amputation  von  Fingern  oder  Zehen  hat  zum  Ziele  geführt.  Desgleichen 
(mitunter)  die  Nervendurchschneidung. 4)  [Besser  wohl  —  nach  Schönlems 
Rath  —  die  Excision  eines  Stücks  des  Nerven].  (Cf.  Boerhave  op.  cit.  p.  697. 
Beispiel  ärztlichen  Heroismus  eigener  Art) 


Plethora  wie  Anftmie 

verlangen  in  der  Behandlung  der  Epilepsie  allemal  eine  sorgsame  Berück- 
sichtigung. 

Was  die  erstere  betrifft,  war  von  einem  Verfahren  dabei  zur  Zeil  der 
Anfälle  bereits  die  Rede.     (Carotiden-Compression.) 

Man  hat  sich  jedoch  hier  sowohl  in  Ansehung  der  Paroxysmen  wie  des 
Ganzen  der  Krankheit  früher  und  in  jüngerer  Zeit  auch  verschiedener  an- 
derer Mittel  bedient,  namentlich  der  allgemeinen  Blutenlleerungen 
und  der  Purgirstoffe. 

Ausser  den  von  Bonet  mitgeteilten  Fällen  einer  Heilung  der  Epilepsie 
durch  allgemeine  Blutenlleerungen  werden  die  letzteren  vielfach  auch  von 
anderen  älteren  Aerzten,  z.  B.  von  Tissot,  Malpighi,  J.  Frank,  Maison- 
newe  etc.,   und  in  jüngerer  Zeit  von  Schöniein  empfohlen.    (Es  ist  sogar 


1)  Samml.  auserles.  Abhandl.  Bd.  XII.  p.  618.  —  Cf.  von  Surietm  Gomm.  T.  III. 
p.  450  ff.  (Tiuot  u.  A.). 

2)  nie  operative  Chirurg.    Bd.  I.  p.  852.    (Romberg  cit.). 

3)  Cf.  P—Her:  Joura.  g6n.  de  m*d.  T.  XVI.  p.  261. 

4)  PerUU,  Loc.  mod.  cit.  p.  621. 
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die  Arteriotomie  in  Vorschlag  gebracht  worden.)  So  weh  sich  diese  Em- 
pfehlung nur  auf  Plethorische  erstreck!,  verdient  freilich  dieselbe  bis  m 
einem  gewissen  Grade  Beachtung.  Wenn  sie  aber  selbst  so  weit  gjqg, 
gegen  die  durch  psychische  Einflösse,  Schreck  etc.  entstandene  Epilepsie 
die  Aderlässe  anzureihen,  so  scheint  dagegen  Neumatm  (Bemerkungen  §b. 
d.  gebräuchlichsten  Arzneimittel,  S.  192)  mit  Recht  zu  behaupten:  „Wenn 
nach  Schreck  oder  anderer  rein  nervöser  Ursache  Epilepsie 
entstanden,  und  gleich  nachher  tüchtig  Ader  gelassen  worden 
ist,  hilft  selten  irgend  was  auf  Erden:  der  Kranke  bleibt  das 
Opfer  ärztlichen  Blutdurstes.44  Ein  wenig  krass,  aber  in  der  Haupt- 
sache wahr.    (Cf.  Blakmore  in  Lond.  Med.  Gax.   Hai  1845.) 

,  Auch  Romberg  ist  der  Ansicht,  dass  eine  strenge  Antiphlogose  selten 
zum  Ziele  führt  und  die  jähe  unmässige  Anwendung  der  Aderlässe  selbst 
in  irischen  Fällen  bei  plelhorischer  Basis  sich  keines  dauernden  Erfolges 
zu  erfreuen  hat.    (Op.  eil  p.  702.) 

Aderlässe  sind  im  Allgemeinen  nur  dann  indicirt,  wenn  starke  Con- 
gesüon  zum  Gehirn,  Hyperämie  desselben  apoplektische  Zufälle  befürchte* 
lassen,  und  ein  anderer  Ausweg  nicht  mehr  offen  erscheint  (Gf.  Richter, 
Op.  ciL  Bd.  VII.  p.  635—636.) 


Anders  verhält  es  sich  mit  der  Anwendung  der  nach  unten  ausleeren* 
den  Mittel,  nur  kommt  es  darauf  an,-  welche  Wahl  nach  Maassgabe  der 
Umstände  unter  ihnen  getroffen  wird. 

Früher,  wo  überhaupt  mit  denPurgirmitte|n  mancher  Missbrauch  metho- 
disch betrieben  wurde,  wurde  auch  gegen  Epilepsie  von  den  Laxantien  der 
ausgibigste  Gebrauch  gemacht.  Selbst  A.  G.  Richter  (Op.  ciL  p  645  u.  646) 
hält  sie  in  dem  Falle  noch  für  sehr  heilbringend,  wenn  sie  Wochen,  ja 
Monate  nach  den  zur  Erzeugung  der  Epilepsie  eingewirkt  habenden  gast- 
riseben  Schädlichkeiten  gereicht  werden.*)  Ebenderselbe  bemerkt  über  die 
drastischen  Abfuhrst  offe,  dass  sie  durch  ihren  kräftigen  Beiz  in  der  Gang- 
liensphäre Fallsuchten,  die  sich  idiopathisch  aus  dem  Gehirn  entwickein, 
sicher  ebenso  gut  als  Geisteszerrültungen  heilen  können.  (Cf.  Hufel.  Journ. 
Bd.  36.  St.  3.  p.  49.) 

Es  war  hier  für  die  ältere  Therapie  ein  sehr  schlüpfriger  Boden.  Aller- 
dings tritt  bei  Individuen,  die  hartnäckig  an  Verstopfung  leiden,  leicht  körper- 
liche und  selbst  bedeutende  psychische  Elevation  hervor,  wenn  durch  ein 
drastisches  Abführmittel  wie  mit  einem  Besen  durch  den  torpiden  und  lang 
verwahrlosten  Darmkanal  hindurchgefahren  wird,  aber  es  ist  dieselbe  mir 
eine  momentane  Folge  der  plötzlich  herbeigeführten  Entlastung;  das  atonisebe 
sympathische  Nervensystem  erfuhr  einen  intensiven  Beiz,   dieser  Reiz  wirkt 


*)  Meisten*  nach  vorgängigem  Gebrauch  von  Brechmitteln. 


881 

jedoch  bei  öfterer  Wiederholung,  die  besonders  bei  der  gew&holich  ?<p*. 
bandenen  Torpidilät  des  Darmkanals  epileptischer  Personen  nicht  zu  ver- 
meiden ist,  wenn  die  nach  uqten  enüeerende  Methode  eingehalten  werden 
soll,  ins  Gegenlheil  und  bedingt  eine  zunehmende  Abstumpfung,  während 
zugleich  die  Nieren  in  hohem  Grade  der  Gefahr  der  Hyperämie  ausgesetzt 
werden. 

Es  muss  aus  diesem  Grunde  allgemeinen  vor  dem  zu  ausgibigen  Ge- 
brauch der  drastischen  wie  überhaupt  der  Purgirmktel  gewarnt  werden.  Alle 
einzelnen  Organe  der  Digestivregion,  Magen,  Darmkanal,  Leber  etc.  sind  bei 
Epileptischen  zu  schonen,  weil  es  vom  grössten  Interesse  ist,  dass  die  Grund* 
läge  der  organischen  Reproduction  eine  möglichst  intacte,  kräftige  bleibe, 
denn  auf  ihrer  Rückstärkung  fussen  die  Energien  des  Nervenseins. 

Die  Rhabarber  (in  wässeriger  Tinclur  oder)  im  Infus  mit  einem  geringen 
Zusatz  von  Cremor  Tartari  und  einem  bitteren  Extract  (Extr.  Trif.  f.,  Cardui 
bened.  etc.)  lässt  sich  intercurrent  mit  Nutzen  verwenden.  Gleichfalls  ein 
Bitterwasser,  bei  nicht  zu  anhaltendem  Fortgebrauch,  in  welchem  Fall  es 
leicht  gastrische  Katarrhe  veranlasst.  Nebenher  suche  man  diätetisch  auf 
eine  gelinde  Antreibung  des  Darmkanals  hinzuwirken,  wozu  sich  für  Manche 
namentlich  die  Pflanzensäuren  (den  Getränken  beigemischt)  empfehlen.  (Ausser- 
dem säuerliche  Früchte,  Buttermilch,  zum  Getränk  und  in  Suppenform.) 

Zu  den  zweckmässigsten  Mitteln  gehören  ferner  die  ableitenden  Klystire, 
namentlich  Raltwasserklystire. 

Empfindliche  Individuen  haben  oft  nicht  gut  von  den  kalten  Klystiren, 
wanne  Injectionen  sagen  ihnen  wenigstens  zu  Anfang  besser  zu.  Bei  allmä- 
liger  Modificirung  kann  man  später  zu  den  kalten  übergehen. 


In  Betreff  der  Unterleibsslörungen,  so  weit  sie  zur  Epilepsie  in  Beziehung 
stehen,  hat  man  ausser  dem  Darmkanal  namentlich  bei  Plethorischen,  dann 
überhaupt  bei  denen,  die  sich  öfteren  Noxen  der  Diät  und  Lebensweise  aus* 
setzten,  dem  Verhalten  der  Leber  eine  besondere  Aufmerksamkeit  zu  schenken. 

In  einzelnen  Fällen,  wo  die  Epilepsie  durch  krankhafte  Zustände  des 
Lebersystems  unterhalten  wurde,  hat  man  dauernden  Nutzen  vom  Gebrauch 
der  Karlsbader  l)  und  Marienbader  *)  Quellen  mit  nachträglicher  Benutzung 
der  Seebäder  gesehen. 

Indess  nicht  immer  leisten  die  Mineralwässer,  was  ihnen  die  Erwartung 
abverlangt,  insonderheit  weniger,  wenn  die  abdominellen  Störungen  älteren 
Datums'  und  die  Kranken  bereits  über  die  Mitte  des  Lebens  hinaus  sind, 


1)  Sprudel:  Glaubersalz  und  andere  Sulphate,  Chlormetalle  mit  Carbonaten, 
Kohlensäure  etc. 

2)  Kreuzbrunnen:  Natronsulphat,  Rochsalz,  kohlensaures  Natron  mit  Eiseri- 
carbonal,  in  Kohlensäure  gelöst. 

n.  w 
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weniger  auch  bei  sehr  reizbaren,  erethischen  Personen,  ab  bei  entgegengesellt 
constitutionirten,  und  vor  allem  darf  man  nicht  glauben,  dass  dieselben  per  se 
allein  die  chemische  Basis  der  perversirten  Umsatzprozesse  recüficmn  wer- 
den, es  muss  vielmehr  ein  sehr  Bedeutsames:  eine  ausgedehnte  diätetisch- 
hygienische  Beihilfe  hinzukommen,  deren  nächst  unten  Erwähnung  gesche- 
hen soll. 

Epileptische  mit  anämischer  Blutmischung  kommen  häufiger  zur  Behand- 
lung als  plethorisch-organisirte.  Der  Boden,  aus  dem  ffir  gewöhnlich  die 
epileptische  Disposition  hervorkeimt,  ist  eben  jener  ursprünglich  mit  schwacher 
Triebkraft  begabte,  auf  dem  wir  unter  manchfachen  Rückfällen  der  Entwick- 
lung das  imbecille  und  immerdar  leicht  vulnerable  Geschlecht  der  SkropbuMtao 
in  seinen  verschiedenartigsten  Abzweigungen  heimisch  finden,  undgeräthgar 
diese  an  sich  zarte  Entwicklung  in  die  Treibhaus-Temperatur  der  Verweich- 
lichung Und  einer  auf  die  Spitze  getriebenen  Verfeinerung  der  Lebeosweise, 
so  ist  es  nicht  schwer,  vorherzusagen,  dass  der  Schwerpunkt  des  Nerveo- 
lebens  verrückbar  sein  wird  schon  durch  die  gewöhnlichsten  pathologischen 
Motive. 

Die  unter  derlei  Verhältnissen  äusserlich  hervortretenden  Zeichen  sind 
allgemeinerer  oder  concreterer,  überhaupt  aber  der  verschiedensten  Art.  Das 
allgemeinste  Bild  der  schwachen  Entwickelung  führt  sich  als  Armtrtb  an  Blut 
und  Mischungs-Anomalien  derselben  dar,  und  von  Seiten  des  Nervenseins 
treten  hiezu  bald  diese  bald  jene  Hyperästhesien ;  beim  weiblichen  Geschlecht 
(begünstigt  durch  die  beschränkendere  sociale  Stellung)  erscheinen  desbafc 
namentlich  gern  Abweichungen  im  Utero-Ovarialsystem,  während  das  männ- 
liche öfter  mit  Glück  dem  Triebe  nach  Ausgleichung  folgt 

Dass  man  sich  hier  von  pharmazeutischen  Stoffen  nicht  des  Meisten  zu 
versehen«  sondern  die  hauptsächlichste  Sorge  auf  Umordnung  der  Lebens- 
weise zu  richten  und  also  insonderheit  die  naturgemässen  EotwickeluDg»- 
Mittel  der  Lebensprozesse,  wie  die  Hygiene  sie  bietet,  in  Anwendung  zu  bringen 
habe,  liegt  nahe.  Nur  dann- wann  bietet  sich  Gelegenheit  zu  medizinischer 
Einwirkung,  wie  denn  z.  B.  Romberg  bei  weiblicher  Anämie  mit  Störungen 
in  der  Dterinfunction  zum  Oefleren  Nutzen  sah  von  einem  Initis  des  Sade» 
baumkrauts  *). 

Die  Frage,  ob  zwischen  „örtlichen"  Erkrankungen  im  Geschlechts- 
Apparat  (den  Ovarien  und  dem  Uterus)  und  der  Epilepsie  ätiologische  Be- 
ziehungen nachzuweisen  sind»  bleibt  bis  weiter  offen.  Dass  diesem  Gegen- 
stande fortan  eine  besondere  Aufmerksamkeit  zugewendet  werde,  ist  mit 
Romberg  zu  wünschen. 

Was  meine  subjective  Meinung  betrifft,  glaube  ich  unter  gewissen  Vor- 


♦)  Op.  cit.  p.  705. 
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wMMitinngen  an  den  fraglichen  Zusammenhang,  denn  wenn  insoaderbeit  das 
Nemnsein  ein  disponirtes  ist  —  was  wohl  in  der  angesogenen  Richtung . 
durchschnittlich  der  Fall  —  ist  nicht  einzusehen,  warum  das  epileptische 
Btgrtffcnwerdeo  des  Hirnes  nicht  ebenso  sollte  durch  Renaust&nde  von  sexu- 
ellen Organen  aus  begünstigt  werden  können,  wls  2.  B.  durch  dieselben  Zu- 
stande in  Unterleibs-Organen  oder  an  der  Peripherie  des  Körpers,  wo  dam 
s.  B.  Irritation  durch  einen  eingedrungenen  Glassplitter  ausreicht. 

Aber  ich  glaube  zugleich ,  dass  diesen  Rang  causaler  Beeinflussung 
weniger  die  umfangreicheren  organischen  Veränderungen ,  die  eigentlichen 
Krankheiten,  Degenerationen  etc.  der  resp.  Sexualorgane  einnehmen,  als  viefc 
mehr  wiederholte  congestive  und  hfperämische  Zustände,  Hyperästhesien  der 
uibeh&rigen  Nerveoplexus ,  kleine  am.  Muttermunde  vorkommende  Verhär- 
tungen etc.,  kurz  alle  solche  Anomalien,  deren  Einfluss  nicht  über  die  Grenze 
wiederholter  Reizungen  hinausreicht.  Mir  ist  wenigstens  unter  zahlreichen 
Beobachtungen  destructiver  Entartung  der  Generationsorgane  kein  Fall  f)e- 
•  kennt,  wo  in  Folge  dieser  epileptische  Zustände  sich  ausgebildet  hätten« 
während  andererseits  gerade  die  mit  dem  Mannbarwerden  auftretenden  Ova- 
rio-Ulerinreiziingeo  nicht  selten  mit  dem  epileptischen  Ergriffenwerden  zu- 
sammentreffen, wann  in  der  Constitution,  im  Bluüebea  (wie  s,  B.  bei  scro- 
phutifeer  Diathese)  ein  abnormes  Prozessiren  sich  entspann* 


Was  über  Anämie  im  Allgemeinen  gilt  auch  über  Dysämien  im  Beson- 
deren, vorzugsweis  über  die  syphilitische,  so  fern  sie  bei  Epileptischen  vor- 
kommt. Die  Behandlung  richtet  sich  hier  hauptsächlich  natürlich  auf  Be- 
seitigung der  syphilitischen  Blutkrasis  und  der  etwaigen  localen  Manifestationen 
der  Syphilis,  denn  gegenteiligen  Falls  wäre  an  die  Hebung  des  epileptischen 
Uebek  überhaupt  nicht  zu  denken. 

Larrey  behandelt  syphilitische  Tophen  örtlich  mit  Yesicaloren  und  all- 
gemein mit  Quecksilber,  und  empfiehlt  dies  Verfahren. 

Ich  will  nicht  just  an  die  früheren  Ideen  über  Krätzmetastasen  als  Ur- 
sachen epileptischer  Zustände  erinnern,  es  kommen  tndess  in  Hinsicht  auf  den 
Neius  zwischen  diesen  und  dem  Hautorgan  Beispiele  vor,  die  nichts  desto 
weniger  aufzufordern  scheinen,  dem  qq.  Verhällniss  weiter  nachzuforschen '). 
80  beseitigte  ifcfcen2)  eine  bald  nach  rascher  Heilung  der  Krätze  ausge- 
brochene Epilepsie  durch  die  englische  Krätzsalbe,  wovon  zwei  Unzen  eint- 
rieben wurden,  und  worauf  die  demnächst  erfolgende  Hautperspiration  während 
40  Stunden  unterhalten  wurde.  Einen  inslruclivenFall  finden  wir  bei  Romberg*). 


1)  Cf.  Autenrieth:  Diss.  d.  morb.  ex  scab.  orientib.  Tob.  1807.  p.  12. 

Desselben:  Vers.  f.  d.  prkt.  fllkde.  etc.  Bd.  1.  H.  1, 

2)  Catp.  Wochenschr.  1833.  No.  30. 

3)  Op.  ciU  p.  706. 
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Et  acheint  in  der  That  das  Verhalten  dar  Haut  iu  mancherlei  Afiae- 
.  tioneo  des  Nervensystems  in  näherer  Affinität  zu  stehen,  als  bislang  ange- 
nommen wird.  Die  desföUige  Vennuthung  darf  man  in  einem  gewissen  Grabe 
schon  deshalb  hegen,  weil  man  häufig  durch  Influendruog  dieses  an  peri- 
pherischer Nervenverbreitung*  so  äusserst  reichen  Organs  in  auffallender 
Weise  auf  die  Centralorgane  des  Nervensystems  wirken  kann;  ja  es  befindet 
sich  sogar  die  Qualität  des  Hirnlebens  immer  in  einer  Art  Parallele  mit  den 
gesund  verlaufenden  oder  kümmernden  Prozessen  des  Hautlebens. 

Bezüglich  der  gasirischen  Organstörungen  bei  Epileptischen  will  ich  mk 
kurzen  -Worten  noch  der  bei  älteren  Aerzten  mehr -weniger  beliebten  eme- 
tischen Methode  gedenken. 

A.  G.  Richter*)  empfiehlt  die  Emetica  in  frischen  Fällen  als  ausgezeichnete 
Mittel  zur  Zeit  von  etwa  einer  Stunde  vor  dem  Anfeil  und  namentlich  in  Fällen, 
wenn  man  keine  materielle  Ursache  des  Debets  finden  kann,  oder  eine  solche 
bereits  beseitigt  ist,  und  wenn  keine  starke  Congestion  nach  oben  stattfindet 
Gleichfalls  sollen  sie  sich  gegen  habituell  gewordene  Fallsüchten  nützlich  er- 
weisen. In  ähnlicher  Weise  spricht  sich  /.  Frank  aus.  Baumgärtner  sab, 
dass  durch  Emetica  epileptische  Anfälle  statt  verhütet,  hervorgerufen  wurden. 
Wie  sollte  nicht,  da  in  der  vorliegenden  Krankheit  kein  Mittel  so  leicht  wie 
ein  Emeticum  unter  unpassenden  Verhältnissen,  was  Zeit,  Ursächlich- 
keit, Individualität  und  Nebenumstände  betrifft  seine  Anwendung  finden  kann! 

Die  Emetica  können  im  Allgemeinen  in  der  Epilepsie  nur  (anfänglich) 
einer  Gausalindication  entsprechen,  sei  es  Behufe  einer  Regulirung  gastri- 
scher Abnormitäten,  oder  um  den  Versuch  zu  machen,  wenn,  z.  B.  psychische 
Ursachen  einwirkten  (Schreck  etc.),  eine  gleichsam  den  Eindruck  wieder 
eliminirende  oder  neutralisirende  Reaction  hervorgerufen.  Auch  in  diesem 
Falle  würde  es  stets  der  grössten  Umsicht  bedürfen.  In  der  habituellen 
Epilepsie  finden  Brechmittel  keine  Stätte. 


Die  ans  der  ganzen  Krankheit  resnltirende  Indication. 
Behandlung  der  Epilepsie  als  continuirliches  Cerebralleiden. 

Hier  ist  es,  wo  ich  vorzugsweis  betonen  möchte,  dass  der  Ausspruch 
Heberderis:  „Epilepsia  pari  jure  ac  arthritis  opprobrium  medicorum  dici  poteet: 


*)  Op.  cit.  Bd.  VII.  p.  629  u.  689. 

Cf.  Wedel  (Roeser)  u.  EttmüUer  (Weinlich)  Diss.  de  epilepsia.  Jen.  1673.  n. 
Lips.  1676. 

v.  Sudeten:  Com.  T.  HL  aphor.  1080. 
Meibom:  De  epü  stomach.  Heimst.  1740. 
de  Eaen:  Rat.  med.  P.  V.  p.  118  ff. 
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min  aste  tempore  Hippokrat»  nota  est,  et  tarnen  certatn  raedendi  rationero 
^nondufB  recepit",  immer  noch  festeren  Fuss  fasst  auf  dem  Rechtsboden  der 
Wahrheit,  als  man  sich  selbst  eingestehen  mag,  nnd  ungeachtet  der  Angaben 
BerpMt  (dessen  Autorität  übrigens  anzuerkennen):  dass  er  ungefähr  75 
Procent  an  Heilungen  erzielt  habe. 

Aber  andererseits  scheint  es  doch  auch  nicht  gemäss,  dass,  wo  vom 
numerischen  Heilbarkeitsverhältniss  der  Krankheit  die  Rede  ist,  allzu  wenig 
therapeutisches  Vertrau«)  gezeigt  und  die  förmliche  Hülflosjgkeit  der  Therapie 
proclamirt  werde.  Ich  bin  überzeugt,  dass  nicht  selten  von  diesem  Yorur* 
ibeil  befangene  Practiker  ihren  epileptischen  Krank«)  nur  obenbin  Beachtung 
schenken  oder  sich  herkömmlich  in  das  Labyrinth  der  angeblichen  Antepi* 
leplica  verirren.  Wenn  aber  irgendwo,  so  hat  die  Gabe  des  Arztes,  zu 
iodiyklualisiren  und  wiederum  mit  einigem  Tiefgänge  der  Intelligenz  zu  com* 
biniren  und  überhaupt  das  Ganze  des  pathologischen  Pragmatismus  im 
comparativen  Anhalten  an  die  concreto  physiologische  Individualität  aufzufassen, 
hier  eine  genuine  Gelegenheit,  hervorzutreten. 


Was  zunächst  den  Character  der  individuellen  Constitution  betrifft,  so 
müssen  wir  unterscheiden,  ob  bei  dem  Gurobject  mehr  Erethismus  oder 
Torpor  vorwaltet,  denn  darnach  richtet  es  sich,  mit  Hülfe  welcher  Mittel 
and  in  welcher  Intensität  die  Reactionsfähigkeit  der  Centralorgane  des  Ver- 
vensystems beansprucht  werden  darf. 

Jede  Ueberreizung  würde  das  Gegentheil  von  dem  herbeiführen,  was 
erzielt  werden  soll:  Zunahme  der  Schwäche,  und  gleichfalls  würde,  wo  Tor- 
por vorhanden  ist,  ein  Erfolg  nicht  zu  erwarten  sein,  wenn  die  zur  Wirkung 
gelangenden  Eindrücke  keine  adäquaten  wären.  Ich  glaube,  dass  in  der 
Vernachlässigung  dieser  nothwendigen  Individualisirung  ein  Grund  mit  zu 
suchen  ist,  weshalb  in  so  ungewöhnlichem  Grade  über  Missglücken  der  Heil- 
versuche bei  Epileptischen  geklagt  wird. 

Ueberall,  wo  grosse  Erregbarkeit  bei  Epileptischen  vorhanden  ist,  ohne 
gleichzeitigen  Fond  zu  naturgemässer  Reaction,  wo  also  bei  organischer  Im- 
becillität  abseiten  des  Nervensystems  derjenige  Lebensmodus  der  vorherr- 
schende ist,  den  wir  im  eigentlichen  Wortsinn  als  „Erethismus"  bezeichnen, 
darf  von  der  Anwendung  stark  eingreifender  Mittel  nicht  die  Rede  sein,  ein 
einziger  derartiger  Missgriff  könnte  im  Stande  sein,  die  Centralorgane  so  zu 
erschöpfen,  dass  die  Epilepsie  sich  bis  zur  Unheilbarkeit  fixirte. 

Am  häufigsten  sind  es  weibliche  Individuen,  bei  denen  wir,  die  höheren 
Grade  von  Erethismus  vorfinden,  demnächst  Kinder  und  solche  männliche 
Personen,  die  in  Folge  einer  schwächenden  Lebensweise  sich  einen  Ueber- 
reizungszustand  ihres  Nervensystems  erworben  haben. 

Allen  diesen  Individuen  muse  eine  durchaus  regelmässige,  nur  die  am 
leichtesten  verdaulichen  Substanzen  gestattende  Diät  vorgeordnet,  und  gleich- 
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felis  empfohlen  werden,  dass  «e  sich  m  Bewegung  und  Babe  (8cbbf),  Be- 
schäftigung, namentlich  wedn  sie  geistiger  Art  ist,  einer  streng  vorawcfarei* 
beaden  Norm  accommodiren.  Insonderheit  dürfen  epileptische  Kinder  durch- 
aus nicht  geistig  angestrengt  werdon,  man  lasse  sie  spielend  lernen. 

Dass  im  Einzelnen  alle  hierher  gehörigen  Vorschriften  hinlänglich  be- 
kannt sind,  darf  ich  voraussetzen.  Deshalb  erspare  ich  mir  die  Aufeählung 
der  übrigens  in  allen  besseren  Lehrbüchern  der  Gesundheitspflege  nachzu- 
lesenden concreten  Lebensregeln.  (Landaufenthalt,  Milch-,  Holken-,  Trau- 
bencur  etc.) 

Als  Ausdruck  des  Erfolges,  der  sich  unter  geeigneten  Umständen  von 
der  namentlich  in  diätetischer  Beziehung  sorgsam  geregelten  Lebensweise 
erzielen  lässt,  kann  der  oft  genannte  Fall  eines  epileptischen  Arztes  dienen, 
von  dem  Cheyne  erzählt  Derselbe  nahm  nach  vergeblicher  Anwendung 
vieler  antepileptischer  Mittel,  weil  er  bemerkt  hatte,  dass  bei  sehr  frugaler 
Kost  die  Anfälle  seltner  eintraten,  14  Jahr  lang  täglich  ausser  etwas  frischem 
Wasser  nur  zwei  Quart  Kuhmilch  zu  sich,  Mittags  die  Hälfte  und  Morgens 
und  Abends  jedesmal  die  Hälfte  des  Restes.  Er  wurde  vollkommen  von 
seiner  Krankheit  geheilt.  —  (Ich  kann  hierbei  jedoch  die  Bemerkung  nicht 
unterdrücken,  dass  ich  aus  physiologischen  Gründen,  der  Verdauungs- 
lehre entnommen,  über  die  Möglichkeit  verwundert  bin,  dass  bei  exclu- 
sivem  Genuss  von  Milch  (wenn  ich  auch  ihre  complicirte  Zusammensetzung 
berücksichtige),  ein  erwachsener  Mensch  14  Jahre  hindurch  ungefährdet 
existhren  kann.    Waren  denn  allganz  keine  Amylacea  etc.  nöthig? 

Eine  anders  gestaltete  Umwandlung  ihres  Lebensprozesses  ist  den  tor- 
piden Naturen  nöthig:  sie  darf  eingreifender,  reizender  und  zum  Theil  eine 
entziehende  sein.  Deshalb  sind  hier  neben  einer  massigen,  doch  etwas 
reizenden  Diät  Hautreize:  Kälte  etc,  und  Ableitungsmittel  an  ihren 
Platz,  letztere  lange,  oft  Jahre  lang  forlgesetzt. 

So  wenig  zumal  im  Anfange  der  Erethismus  die  kalten *)  Begiessungen 
und  Bäder  verträgt,  so  vortheilhaft  zeigen  sie  sich  unter  Obwalten  des  Tor- 
pors.  Schon  Celsus  rühmte  sie.  Man  kann  durch  kein  anderes  Organ  be- 
lebender auf  die  Weckung  der  cerebralen  Energie  hinwirken,  als  durch  die 
Haut  mit  ihren  zahlreichen  Nervengeflechten«  und  ich  kenne  deshalb  kein 
Mittel,   welches  besser  dem  betreffenden  Zweck  entspräche,   als  Seebäder. 


+)  Uebe^  den  Gebrauch  der  Kälte  vergl. : 
Fr.  Jsfrn:  Kilo.  d.  ehr.  Krkbt.  Bd.  I.  p.  272. 
Busmami  Bufel.  Journ.  Bd.  X.  St.  2.  p.  138. 
Loebenstem-Loebel:  Op.  cit.  p.  41. 
Vogel:  Fortges.  Ann.  d.  Seebad,  z.  Doberan.  1800. 
Hufdand'i  Jorrrn.  Bd.  XXVI.  9t  3.  p.  36. 
ÜUkmorei  Und.  Med,  <3ai.  1846.  Mai. 
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De,  wo  sje  nicht  *u  erJapgen,  müssen  andere  kalte  B$der,  (t^te  Abwa- 
BchuqgeQ),  naph  Romberg  *)  Immersionen,  Plongir-  und  Sturzbad  vicariirep. 
Das  Steigen  und  Fallea  im  Grade  der  Einwirkung  bleibt  4&&  indivi- 
dualisireoden  Uriheii  des  Arztes  für  die  eio^eloen  Falte  anlasten.  Mgn 
kann  indess  nicht  sehen  selbst  sehr  erelhische  Individuen  sensim  sensimque 
an  den  Gebrauch  der  Kälte  gewöhnen»  wenn  man  nach  geschehener  Vor- 
bereitung im  Uebrigen  vorsichtig  von  lauen  Bädern  zu  den  kälteren  und 
kalten  übergeht.  Ich  habe  dies  mit  Glück  versucht,  vorzugsweise  bei  scro- 
.phulöser  Grundlage  der  Organisation. 


An  Ableitungsmitteln  gibt  es  fast  kein  einziges,  welches  nicht  in  Ge- 
brauch gezogen  wäre. 

Die  am  häufigsten  gebrauchten  sind  Einreibungen  der  ßrechweio- 
steinsalbe  [in  den  Scheitel:  Mettais2)],  Blasenpflaster:  [itead%  Per- 
dval*)],  Moxen  und  Glüheisen:  [HalUb),  Lebr&on6)],  Fontanellen: 
\Toogood7),  Piso*),  Tulpius*),  Mercatus10)],  Haarseile:  [v. Hilden*1)]  u.A. 

Von  allen  Derivanlien  sind  Fontanellen  und  Haarseile  die  wirksamsten. 
Aber,  wie  im  Vorhergehenden  schon  bemerkt  —  die  conditio  sine  qua  non 
hinsichtlich  ihres  Erfolges  ist,  dass  sie  lange  Zeit  hindurch  unterhalten 
werden.  Einer  Von  meinen  seit  2  Jahren  von  der  Epilepsie  geheilteu  Pa- 
tienten trägt  im  Ganzen  sein  Haarseil  bereits  über  2  Jahre,  und  jst  selbst 
so  fest  von  der  zuträglichen  Wirkung  desselben  überzeugt,  dass  er,  obgleich 
körperlich  und  geistig  völlig  gesund,  keineswegs  schon  daran  denkt,  den 
gewohnten  Abzugskanal  zugehen  zu  lassen.  ^ 

Die  beste  Applicationsstelle  ist  die  Gegend  der  oberen  Halswirbel. 

Romberg  '*)  hat  von  der  Wirkung  des  Haarseils  in  mehreren  Fällen 
Verbesserung  des  geistigen  und  leiblichen  Zustandes  und  Abnahme  in  der 
Häufigkeit  der  Anfälle,    bei  einigen  Kranken  dauernde  Heilung  beobachtet. 


1)  Op.  cital  p.  708. 

2)  Gas.  de  Par.  1848.  6.  —  Cf.  „Delamwe":  Bull,  de  Ther.  1862.  Aöut.  — 
Theile,  Dr.  Fr.  W.,  Dr.  Delasiauve:  Die  Epilepsie.  Eine  Darstellung  ihres  Verl. 
und  ihrer  Behandlung  etc.    Nach  d.  Franzosisch,  frei  bearb,    Weimar  1855. 

3)  De  imp.  sol.  et  lun.  C.  II.  p.  8. 

4)  Abhandl.  für  prakt.  Aerzte.    Bd.  2.  S.  125. 

5)  Nouv.  Journ.  de  Möd.  1819.  Juli.  S.  184. 

6)  .Gaz.  m6d.  de  Par.  1848.  40. 

7)  Prov.  Journ.  1846.  Febr. 

8)  Obs.  med.  prakt  de  morb.  e  colluv.  ser.  Obs.  31.  p.  173. 

9)  Lib.  I.  Obs.  8. 

10)  Coosuet.  med.  C.  III. 

11)  Obs.  et  Epist.  Franc.  1648.   C.  I.  Obs.  41. 

12)  Op.  cit  p.  708.    (Ein  instruetives  Beispiel.) 
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Geber  die  namentlich  in  früherer  Zeit  häufig  versuchte  Anwendung  der 
Imponderabilien:  der  Eleklricität,  des  Hagnetismus  und  Gal- 
vanismus,  wovon  wenig  zu  erwarten,  sind  unter  Anderen  zu  vergleichen: 
J.  Frank,  Copland,  A.  0.  Richter  etc.  in  den  mehrfach  dürfen  Werken. 


Von  mehreren  Aerzten  ist  neuerdings  auch  das  jetzt  so  beliebte  Unrar- 
salmittel  der  Schweden  für  die  Behandlung  Epileptischer  empfohlen  worden4). 

Das  Princip  dieser  Technik  ist  ein  durchaus  rationelles  und  verdient 
mit  dem  grössten  Nachdruck  weiter  anempfohlen  zu  werden.  Dass  man  je- 
doch dasselbe  gerade  auf  schwedische  Manier  solle  zu  realisiren  suchen, 
liegt  kein  Grund  vor.  Unterlassen  wir  es  lieber,  der  Mode  zu  Gunsten 
eine  an  sich  vernünftige  therapeutische  Handlungsweise  in  bombastische 
Formen  zu  kleiden,  es  ziemt  dies  dem  verständigen  Ernste  wenig,  der  uns 
überall  auffordern  soll,  auf  dem  kürzesten  Wege  ohne  alle  Staffage  den 
möglichst  directen  Nutzen  zu  stiften. 

Ich  bin  so  fest,  wie  nur  Einer,  von  der  Notwendigkeit  einer  „realen" 
Körperbethäügung  der  epileptisch  Kranken  überzeugt,  und  habe  dies  oben 
schon  angedeutet  Aber  ich  mag  mich  nicht  an  Methoden  des  Metho- 
dischen wegen  binden,  wenn  ich  finde,  dass  kein  Vortheil  dabei  Was 
stereotype  Manieren  in  der  Medicin  leisten  —  wer  wüsste  es  nicht! 

Wenn  von  der  Erspriesslichkeit  der  Bewegung  (in  therapeutischer  und) 
physiologischer  Beziehung  die  Rede  ist,  hört  man  gewöhnlich,  dass  vorzugs- 
weise die  Stärkung,  die  Tonisirung  der  Muskelfaser,  als  welche  zu  einer 
tüchtigen  Fuuctionirung  noth wendig,  zum  Ziel  und  Zweck  der  Bemühung 
gemacht  werden  soll.  Freilich  ist  dies  an  sich  wichtig  genug,  aber  man 
gerirt  sich  bei  Begründung  dieser  Wichtigkeit,  als  ob  im  Körper  ein  Ner- 
vensystem, welches  in  Betracht  zu  ziehen,  gar  nicht  vorhanden  wäre.  Und 
doch  ist  es  dieses  System,  von  dessen  tonischer,  kräftiger  Lebensweise  die 
Kraft  im  Organischen  abhängig  ist.  Man  versuche  nur  in  gelähmten  Tholen 
durch  Bewegung  neues  Leben  hervorzurufen! 

Es  ist  das  Nervensystem,  dem  zuerst  und  vor  allem  die  Folgewirkungen 
der  gesundheitsgemässen  Bewegung  zu  Gute  kommen,  wenigstens  ist  es  die 
unter  allen  Umständen  zu  passirende  Brücke,  welche  von  der  Niederung  or- 
ganischer Schwäche  zu  dem  physiologischen  Niveau  übereinstimmender  or- 
ganischer Energien  hinüberführt. 


*)  Vergl.  unter  And.  Dr.  Eulenburg:  Die  Heilung  der  chronischen  Unterleibsbe- 
schwerden durch  schwedische  Heilgymnastik,  ßerl.  1856.  (Hirschwald),  82.  Fall 
XUl.  (u.  S.  84.  Fall  XIV.).  —  (Beiläufig  bemerkt  ist  Dr.  Eulenburg,  obgleich  er  im 
engeren  Sinn  als  Vertreter  der  schwedischen  Heilgymnastik  auftritt,  im  Ganzen 
doch  das  Zugeständniss  zu  machen,  dass  er  seinen  Gegenstand,  —  soweit  der- 
selbe dies  überhaupt  zulässt  —  mit  möglichster  WissenschafUichkeit  zu  behan- 
deln sucht.) 
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Bei  allen  chronischen  Unterleibskrankheiten,  zu  deren  Heilung  haupt- 
sächlich die  schwedische  Gymnastik  empfohlen  wird,  finden  wir  regelmässig 
ein  träges,  torpides  Funclioniren  des  Nervensystems,  es  ist  nicht  mehr  der 
normale  physikalische  Regulator  aller  kleinsten  Prozesse  am  Stoff.  Wenn  wir 
das  hygienische  Verhältniss  restituiren  wollen,  müssen  wir  die  dafür  natur- 
gemässen  physikalischen  Bedingungen  erfüllen,  und  sind  wir  dazu  nur  noch 
um  so  mehr  gehalten,  wenn  diese  Abdominalzustände  mit  Epilepsie  in  ätio- 
logischem Zusammenhange  stehen,  oder  auch  nur  damit  zusammen- 
treffen. Ein  Mittel,  durch  welches  wir  direct  und  solitär  die  Nerven- 
physik anzuspornen  vermöchten,  steht  uns  nicht  zu  Gebote,  wenigstens  keins 
von  überdauernder  Wirkung;  aber  wir  erlangen  ein  indirectes,  wenn  wir 
den  ganzen  Stoff,  das  gesammle  Volumen  den  Wirkungen  der  Be- 
wegung aussetzen. 

Nur  von  diesem  Gesichtspunkt  aus  hat  der  Vorschlag,  Bewegung  als 
Heilmittel  zu  verwenden,  rationellen  Sinn ;  rationeller  wird  er  indess  keines- 
wegs durch  schwedische  Formulirung  der  Encheirese.  Es  ist  vielmehr  rath- 
sam,  dieses  Mittel  der  Bewegung  mit  grosser  Individualisation ,  vorsichtig 
und  in  allmäliger  Potencirung  anzuwenden.  Die  Ausführungsart  der  resp. 
Mechanismen  richtet  sieb  gänzlich  nach  Umständen.  Jede  individuelle  Situa- 
tion fordert  eine  ihr  entsprechende  Anpassung,  und  nimmer  darf  man  glau- 
ben, dass  ohne  Wahl,  nach  feststehenden  Normen  alle  zahlreich 
verschiedenen  Constitutionen  gleichförmig  gymnastisch  behandelt  werden 
dürfen. 

Was  im  Näheren  die  Verwendung  der  Heilbewegungen  bei  Epilep- 
tischen betrifft,  gilt  es  zunächst,  zwischen  centripetaler  und  periphe- 
rischer Abstammung  zu  unterscheiden,  demnächst  kommt  das  Vorhanden- 
sein von  Plethora  oder  Anämie  in  Betracht.  Am  erfolgreichsten  bewährt 
sich  Bewegung  bei  Epilepsie  von  peripherischem  Ursprung  und  bei  anämi- 
schen Individuen,  bei  letzteren  namentlich  als  active,  während  bei  Plethorischen 
die  passive:  das  Kneten  und  Massiren  eine  hauptsächliche  Indication  findet. 
Ist  die  Epilepsie  central  bedingt,  so  hat  man  zu  untersuchen,  welcherlei  Art 
die  ätiologische  Noxe  ist  Alle  organischen  Metamorphosen-Prozesse  am  Hirn 
und  seiner  Umhüllung  bilden  dhrecte  Gonlraindicationen.  Bei  Anämischen 
hüte  man  sich  ausserdem  insonderheit  vor  jeglicher  For$irung:  hier  ist  mit 
den  leisesten  Anfängen  zu  beginnen  und  nebenher  zeigt  es  sich  nützlich, 
von  Zeit  zu  Zeit  medicinische  Gaben  leichter  Weine  zu  verabfolgen:  man 
kann  sie  passend  mentale  Bewegungsmedien  nennen. 

Die  Art,  wie  die  passiven  Bewegungen  anzustellen  (Strecken,  Streichen, 
Drücken,  Kneten  etc.),  ist  bekannt;  zur  Effectuirung  der  activen  sind  eigene 
Apparate,  wie  sie  die  Gymnastik  vorgeschrieben,  nicht  nölhig.  Der  Kranke 
kann  sie  pro  ratione  virium  in  beliebiger  Weise  anstellen,  oder  der  Arzt  gibt 
gewisse  Nonnen  an,   die  besonders  unmteUigentea  Subjecten  zum  Muster 


dienen  können.  Sehr  zweckmässige  Bewegung^- Instrumente  (für  de«  Qm- 
raergebrauch)  sind  die  sogenannten  Ha n telu.  Die  active  Bewegung  darf 
nie  bis  zur  Ermüdung  fortgesetzt  werden« 


Ein  bis  jetzt  nicht  genug  berücksichtigtes  Heilagens  besitzen  wir  in  der 
psychischen  Einwirkung  auf  Epileptische  *). 

Eine  psychische  Einwirkung  wufde  schon  von  den  älteren  Aerzten  io- 
tendirt,  doch  geriethen  sie  hinsichtlich  der  Erreichung  des  Zwecks  zum  Theil 
in  sonderbare  Irrlhümer,  denn  sie  empfahlen  vorzugsweis  die  intensivsten 
psychischen  Erschütterungen:  die  Kranken  sollten  Hinrichtungen  von  Ver- 
brechern beiwohnen,  deren  aufgefangenes  Blut  trinken  und  derlei  Abscheulich- 
keiten mehr.  Davon  kann  vernünftigerweise  nicht  die  Rede  sein,  denn  solche 
Horripilations-  und  Schreckmittel  wirken  ein  —  nicht,  wie  weit  wir  the- 
rapeutisch wollen,  sondern  so  weit  §ie  irgend  können.  Alle  starken  Ge- 
müthseindrücke  sind  vielmehr  fern  zu  halten,  nicht  allein  in  Fällen,  wo  schon 
ursprünglich  Schreck  etc.  ätiologisch  einwirkte,  sondern  überhaupt,  denn 
das  epileptisch  aflieirte  Gehirn  ist  durch  die  Krankheit  zu  einem  gleichsam 
continuirlich  schreckhaften  und  empfindlichen  gemacht  worden,  wenn  es  dies 
auch  einst  weniger  sollte  gewesen  sein. 

Die  Motive  des  Cerebrallebens  wurden  veränderte,  es  hat  sich  die 
festere  Synergie  seiner  Energien  gelöst,  und  an  die  Stelle  des  raschen 
Hineinlebens  von  Eindrücken  der  Aussenwelt  in  sein  Auffassungs-  und 
Vorstellungsvermögen  ist  die  Neigung  zum  UeberQuthet  werden  von  dem- 
selben getreten. 

Aeusserst  wohlthätig  kann  der  Arzt  in  seinen  Unterredungen  mit  Epi- 
leptischen wirken. 

Es  gibt  eine  Zeit,  wo  bei  den  meisten  dieser  Kranken  ein  sehr  leb* 
hafles  Gefühl  der  Scham,  und  demnächst  der  Sorge  und  Trauer  in  der  Seele 
umwandelt  Davon  ist  die  schlimmste  Rückwirkung  auf  den  gesammteo  Zu- 
stand zu  fürchten.  Aber  Hoffnung  kräftigt  das  Hirn!  Diese  rufe  der  Arzt 
hervor,  so  viel  immer  in  seinen  Kräften  steht f^und  suche  er  gleichfalls  die 
Umgebung  seiner  Patienten  so  zu  stimmen,  dass  ihr  Benehmen  und  ihre 
Aeusserungen  seinem  Bestreben  möglichst  entsprechen.  In  dieser  Hoffnung, 
Trost  und  Erhebung  bezweckenden  Absicht  hat  man  stets,  auch  wenn  zum 
Mediciniren  kein  wirklicher  Grund  vorhanden»  darauf  zu  achten,  dass  den 
Kranken  wohlthätig  der  Gedanke  an  ein  Medkament  und  dessen  Wirkungen 
beschäftige. 


*)  Cf.  Romberg:  Op.  ctt.  8.  708  und  710. 

IHchter:  Op.  cit  S.  718.  h  und  719,  i. 

Umm:  mfdanf*  Journ.  Bd.  XIV,  ü  111.  S.  17.  fl,  u.  A. 
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In  dieser  ganzen  Richtung  rauss  es  ohne  Ausnahme  die  Einleitung  un- 
Behandlong  sei»,  dass  wir  bestimmten  AufseMuss  darüber  zu  erlangen 
soeben,  ob  und  in  wie  weit  noch  das  sich  bekundende  psychische  Afficirtsein 
auf  vorwiegender  Belastung  der  Gemüthssphfire  beruhe,  oder  ob 
•neb  schon  die  Intelligenz  angefangen,  eine  retrograde  Bewegung  zu  machen. 
Dass  im  letzteren  Fal,  verglichen  mit'  dem  ersteren,  unser  psychischer  Ein- 
flaes  ein  beschränkterer  ist,  liegt  nahe,  und  leider  zeigt  er  sich  überhaupt 
meistens  nicht  mehr  ausführbar,  wenn  das  Debel  bereits  älteren  Ursprungs  ist 


Der  spezielle  pharmazeutische  Beistand, 

den  wir  Epileptischen  zu  gewähren  vermögen,  ist  im  eclatanten  Widerspruch 
mit  den  immer  aufs  Neue  sich  wiederholenden  Belobungen  der  einen  oder 
anderen  Mittel  ein  sehr  geringer.  Ich  will  gern  glauben,  dass  manche  Epi- 
leptische genasen,  während  sie  einen  bestimmten  Stoff,  Valeriana,  ein 
fiupferpräpara  t  etc.  gebrauchten,  aber  dass  sie  während  dieses  Gebrauchs 
genesen  sind,  ist  noch  weit  davon  entfernt,  dass  dieser  Erfolg  durch  den 
Gebrauch  herbeigeführt  wurde.  Man  vergisst  durchgängig,  das,  was  man  in 
diätetischer  oder  hygienischer  Hinsicht  nebenher  thut,  mit  in  Anschlag  zu 
bringen,  man  vergisst  ausserdem,  dass  die  Situation  der  Kranken  während 
der  ärztlichen  Beaufsichtigung  und  Behandlung  überhaupt  schon  an  sich  eine 
derartig!  zu  sein  oder  alsbald  zu  werden  pflegt,  die  (durch  zweckmässige 
Einordnung  und  Regelung  der  ganzen  Ratio  vivendi  im  Vergleich  zu  dem 
bisherigen  Lehensmodus)  ein  „Naturheilbestreben41  ausserordentlich 
begünstigt.  Sucht  man,  wie  es  doch  gewöhnlich  geschieht,  nebenher 
etwaigen  organischen  Missständen  abzuhelfen,  dieser  oder  jener  topischen 
Alienation  entgegen  zu  wirken,  und  erwägt  man  dabei  endlich,  dass  einem 
Tbeile  nach  für  diesen  Zweck  sich  mitunter  auch  jene  „besonderen**  Ant- 
epileptica  verwerthen  lassen,  so  darf  es  wohl  nicht  wundernehmen,  wenn  hie 
und  da  ein  prädestinirender  Glaube  an  die  specifische  Wirksamkeit  dieser 
letzteren  dazu  beiträgt,  das^  ihnen  am  Erfolge  irrlhümlich  eine  Hauptquote 
vincücirt  wird. 

Henning*)  würde  so  leicht  nicht  die  Arbeit,  150  Quartseiten  mit  anl- 
epfleptischen  Mittel  zu  füllen,  zu  unternehmen  Gelegenheit  gefunden  haben, 
wenn  das  eine  oder  das  andere  derselben  nur  einigermaassen  constant 
seine  Heilkraft  zu  bewähren  vermocht  hätte. 

Columna  will  sich  durch  den  Baldrian  von  der  Epilepsie  geheilt  haben! 
Aber  —  wie  war  sein  gleichzeitiges  übriges  Verhalten?  Er  wird  sich  —  das 


*)  Cf.  Analecta  literaria  epilepsiam  spectantia.    Lips.  1796. 
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darf  man  voraussetzen  —  auch  in  sonstiger  Beziehung  mit  genauer  tntlieber 
Sorgfalt  überwacht  haben.  Indes*,  eine  Empfehlung  hat  die  Valeriana 
durch  ihn  bekommen,  wie-eine  Ähnliche  kein  anderes  Antepüepticum  aufweisen 
kann.  Möge  also,  was  möglich,  weiter  mit  ihr  versucht  werden.  Hätte 
man  nur  eine  Yermuthung  darüber,  in  welcher  Weise  diese  Substanz  nach 
ihrer  physiologischen  Wirkungsart  überhaupt  wirken  kann! 

Am  liebsten  wird  das  Pulver  (der  an  hochbelegenen  Orten  gewachsenen 
Pflanze)  gegeben,  möglichst  frisch,  in  der  Dosis  von  5ß— 5ß,  nachZforjHH 
u.  A.  sogar  bis  zu  3j — ij,  eine  Quantität,  zu  deren  Verdauung  jedenfalls  ein 
sehr  kräftiger  Magen  erforderlich  ist,  insonderheit,  wenn  mehrere  Monate 
hindurch  mit  dem  Gebrauch  fortgefahren  werden  soll 1). 

ich  habe  wiederholt  den  Baldrian  angewendet;  ausser  ihm  den  Bei- 
fuss  und  unter  den  Metallen  Kupfer,  Zink  und  Silbersalpeter,  theäs 
allein,  theils  in  Verbindung  mit  Opium.  Einmal  habe  ich  den  Arsenik 
versucht,  und  in  den  Fällen  syphilitischer  Complication  wurde  Quecksilber 
gegeben.  (Immer  sah  ich  bei  vorwiegendem  Erethismus  vom  Opium  in 
symptomatischer  Beziehung  einen  erwünschten  Einfluss.)  Wenn  ich  aber  in 
Uebrigen  unparlheiisch  mich  befrage,  welchen  Erfolg  ich  diesen  Mitteln  (mit 
Ausnahme  des  Mercurs  in  der  speciellen  Beziehung)  zuschreiben  darf,  so 
kann  ich  nicht  anders  als  bekennen,  dass  ich  zu  irgend  einem  bestimmten 
Urlbeil  darüber  nicht  gelangt  bin.  Ich  weiss  nicht,  ob  ich  in  den  günstig 
verlaufenen  Fällen  nicht  auch  ohne  sie  zum  Ziele  gelangt  wäre.  Ich  bin 
um  so  weniger  dazu  in  der  Lage,  weil  unter  allen  Umständen  mein  haupt- 
sächlichstes Bestreben  der  diätetisch -hygienischen  Behandlung  umge- 
wendet war.  — 

Romberg  betont  das  Argentum  nitricum,  sich  stützend  auf  Heim** 
allerdings  Achtung  gebietende  Autorität.  Nähere  Data  gibt  er  nicht,  ruh 
aber  (mit  Recht)  mit  kleinen  (viertelgränigen)  Gaben  zu  beginnen,  allmälig 
zu  steigen  und  mit  Ausdauer  (— •  wobei  indess  Argyria  zu  furchten  — )  lort- 
gebrauchen  zu  lassen. 

Aber  eben  derselbe  Autor  sagt  auch  am  Schluss  seiner  Abhandlung 
über  epileptische  Zustände:  „Ohne  diätetisches  Regimen,  psychisches  und 
körperliches,  misslingen  die  Heilversuche."  —  „Von  welchem  wichtigen  Ein- 
flüsse das  psychische  ist,  lehrt  schon  der  Umstand,  dass  selbst  bei  verjährter 
Epilepsie  die  durch  Veränderung  des  Arztes  und  der  Curmethode  geweckte 
Hoffnung  die  Intervalle  der  Anfalle  verlängern  oder  selbst  eine  Pause  her- 
vorbringen kann*)." 


i)  Cf.  Revue  med-chir.  1849.  Mai. 
2)  Op.  cit.  S.  699  u.  700. 
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Was  endlich  die  während  des  Verlaufe  der  Epilepsie  sieb  »findenden 
oder  soheo  von  Anfang  her  vorhandenen  somatischen  Störungen  beträft, 
mögen  sie  topiacher  oder  mehr  constitutioneller  Art  sein,  wird  gegen  sie 
(ästet  Berücksichtigung  des  Nervenleidens)  nach  den  allgemeinen  therapeu- 
tischen Graodsfttien  verfahren.  Vorzüglich  verlangen  anomische  Zustände 
eine  sorgsame  Beachtung,  (Eisen,  Roborantia  im  Allgemeinen). 

Immer  wird  man  um  so  mehr  Aussicht  auf  erfolgreiche  Behandlung  der 
Epilepsie  haben,  je  mehr  es  gelingt,  „organisch"  die  therapeutische  Opera* 
lioosbasis  zu  befestigen.  Vor  einer  exaet  durchgeführten  leiblich-psychischen 
Hygiene  hält  keine  Epilepsie  stand,  die  nicht  aus  Gründen  organischer  Me- 
tamorphosen (und  ihrer  Folgensoccession)  absolut  cur  Categorie  der  Un- 
bailbarkeit  zählt. 


IL  Eklampiia. 


Unter  den  verschiedenen  Formen  der  Eklampsie  ist  über  die  Eklamp- 
sia  puerperalis  Bd.  I.  S.  764  bis  767  (in  specie  765)  sowie  das  über 
ürflmie  (ibid.  S.  651  und  661)  Erörterte  nachzulesen. 

Eklampsia  neonatorum  et  infantum.    (E.  puerorum.) 

Waren  die  kleinen  Kranken  bisher  gesund,  sind  sie  überhaupt  von 
guter  Constitution  und  bei  verhältnissmässigem  Kräflebestande,  so  säume 
man  nicht,  wenn  während  des  Bestehens  acuter  Geberhafter  Krankheiten, 
(der  Zahnungsperiode)  ungleichmäßige  Blulverlheilung,  Congestivzustände  sich 
darfäbren,  Blut  entziehen  zu  lassen,  aligemein  oder  örtlich,  nach  dem  Alter. 
Bei  älteren  Kindern  ist  ein  Aderlass  nicht  zu  scheuen. 

Entgegengesetzt  diesem  Verfahren  sucht  man  bei  vorhandener  Anämie, 
bei  Atrophie  durch  tonisch -excilirende  Mitlei  auszuhelfen. 

Es  ist  bekannt,  dass  sehr  oft  die  nächste  Ursache  der  eklamplischen 
Krämpfe  in  den  gastrischen  Organen  liegt.  Es  mag  zwar  precär  erscheinen, 
Angesichts  der  Gefahr,  Kopfcongestionen  liervorzurufen  bei  Magenüberladungen 
und  gastrischen  Katarrhen  ein  Brechmittel  zu  reichen,  dennoch  darf  man 
sich  davon  durch  diese  Eventualität  nicht  abhalten  lassen.  Sie  ist  haupt- 
sächlich nur  bei  vollsaftigen  Kindern  zu  furchten,  und  kann  hierdurch  vor- 
gäi^ige  örtliche  Blutentziehungen  derselben  vorgebeugt  werden. 

In  manchen  Fällen  sind  Ableitungen  auf  den  Darmkanal  durch  Calomel, 
OL  Ricini  etc.  sowie  (Essig-  oder  Kaliwasser-)  Klystire  zweckmässiger. 


Vor  den  narcotisclien  Mitteln  soll  man  sich,  wie  Romberg  meint  (1.  & 
S.  673),  hüten.    Von  manchen  Seiten  wurden  sie  empfohlen.    De  Hain 
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(Rttio  med.  II.  294)  iobl  namentlich  das  Opium;  Brächet  das  Morphium, 
Pitsehaft  die  Aqua  amygd.  amar.,  Bednar  die  Tincl.  Stramonii  ete.  Sei 
das  Narkolicum  kein  Nekroticum  werden»  so  ist  allerdings  grosse  Vorsicht  m 
der  Dosirung  zu  beobachten.  Diese  forausgesetzt  durfte  gegen  die  Zweck- 
mässigkeit z.  B.  des  Morphium*  Gebrauchs  nichts  einzuwenden  sein. 

Ziemlich  überflüssig  scheinen  die  öfter  gerühmten  Zinkpräparate  n 
sein.  Noch  mehr  manche  andere  Stoffe,  wieArlemisia  (währeod  der  An- 
fälle: Biermann),  diePaeonia,  das  Viscum  album,  die  Beifusswurxel, 
die  Pommeranzblätter  und  ähnliche. 


Ein  wichtiges  Mittel  (neben  den  Btutentziehungen)  sind  in  heftigen 
Fällen,  namentlich  bei  gleichzeitigen  (fortbestehenden)  Kopfcongeslionen  die 
kalten  Begiessungen,  so  aliein  oder  im  warmen  Bade.  (Evanson. 
Mason.    Good.    Canstatt.   Bomberg  etc.) 


Bei  periodisch  wiederkehrenden  Anfällen  von  Eklampsie  werde  Chinin 
versucht  

Romberg  (L  c.  S.  673)  macht  mit  Recht  bezuglich  der  Säuglio&e 
darauf  aufmerksam,  dass  das  Regimen  der  Mutier  oder  Ammen ,  das  körper- 
liche wie  das  psychische  streng  cuntrolliit  werden  muss. 


Eklampsia  toxica. 

Unter  den  durch  Intoxication  veranlassten  Eklampsien  sind  vorzugs- 
weis  zu  nennen  die  durch  Oenanthe  crocata,  durch  Conium  macu- 
latum,  Cicuta  aquatica,  auch  durch  Blausäure,  (in  Bezug  auf  Metalle) 
durch  das  Blei  bedingten.  Ausserdem  ist  zu  erinnern  an  die  durch  Ver- 
giftung des  Bluts  mittels  Contagium  und  Prozesse,  wie  sie  bei  der  Nieren- 
degeneration entstehen,  verursachten  eklamplischen  Krämpfe.  Vergl.  Romberg, 
Op.  cit.  S.  659  ff.  Romberg  hält  dafür,  dass  unter  den  letztgenannten  Ver- 
hältnissen, zumal  in  frischen  Fällen,  Aderlässe,  unterstützt  von  örtlichen 
Blulenlleerungen  und  ableitenden  Mitteln,  von  rascher  und  nachhaltiger  Wir- 
kung sind.  — 

Bei  der  Eklampsia  saturnina  sind  alle  eingreifenden  Mittel  zu  ver- 
meiden, weil  sie  den  tödllichen  Ausgang  beschleunigen.  Abfährende  Kly- 
stire,  fliegende  Vesicatore  an  den  unteren  Extremitäten,  Schröpfköpfe  und 
daneben  zweckmässige  Diät  sind  zu  empfehlen,  dagegen  sind  Opium,  OL 
Crotonis  etc.,  sowie  kalte  Begiessungen  wegzulassen.  (Ray er,  Tanquerel 
des  Planche*.) 


m 

m.  Paralysis  ägitans.    fccbtittellÄhmung. 

Der  als  Schüttellähmung  bezeichnete  Hustend  steht  gewissermaassen 
mitteninne  zwischen  Krampf  und  Lähmung.  Es  fehlt  an  genauerer  Kennt- 
niss  des  Wesens  der  Krankheit.  Zur  Heiking  derselben  sind  die  verschie- 
densten Mittel  versucht  worden. 

W.  GaU1)  experimentirte  in  4 Fällen  mit  der  Elektricität  (Funken- 
zitben  aus  der  Wirbelsäule),  iodess  ohne  allen  Erfolg. 

J.  B.  Thompson9)  rühmt  das  Seeale  cornutum,  zu  3mal  täglich 
10  Gran. 

TroHsseau*)  gelang  in  einem  sehr  ausgeprägten  Fall  die  Heilung 'durch 
Nux  vomica. 

R.  Vobf4)  behandelte  einen  Fall  glücklich  mit  Vera  tri  n  (innerlich  zu 
gr.  Vi«  bis  Vis)'>  e,nen  anderen  durch  innerliche  Verabreichung  der  China 
und  äusserliche  Anwendung  der  Einreibungen  des  Morphium  aceticum 
hinter  dem  Trochanter  major. 

Es  fragt  sich  jedoch,  ob  in  diesen  beiden  Fällen  die  Diagnose  richtig 
gewesen.  Das  Zittern  war  in  beiden  nicht  anhaltend,  in  einem,'  der  durch 
Chinin  und  Morphium  geheilt  wurde,  war  es  nach  einem  sogenannten  Ner- 
fenfieber  entstanden  und  zeigte  sich  nur  an  der  linken  untern  Extremität, 
und  hier  auch  nur  beim  Stehen,  während  es  im  Sitzen  und  Liegen  auf- 
hörte; endlich  waren  zugleich  ischiadische  Schmerzen  vorhanden! 

EllioUon  heilte  einen  Fall  durch  anhaltenden  Gebrauch  des  kohlen- 
sauren Eisens.  Durch  dasselbe  Mittel  erreichte  Romberg,  wenn  auch 
nicht  gründliche  Heilung,  doch  auffallende  Minderung  der  Symptome.  Er 
gab  es  zu  3ß  3ma)  täglich. 

Bei  einem  Kranken  Basedow' $  bewirkte  Te plitz  (nur  wenige  Bäder 
wurden  genommen),  dass  die  Anfälle  der  Schüttellähmung  auf  die  Dauer 
von  9 — 10  Monaten  wichen. 


Die  'Resultate  der  bisherigen  Behandlungsweisen  scheinen  im  Ganzen 
mehr  nur  in  „Besserung"  des  Zustandes,  als  in  „Heilung"  desselben  zu 
bestehen. 

Diätetische  Roboration  ist  im  Auge  zu  behalten.  Ausserdem  muss  der 
Kranke  bei  heiligen  Erschütterungen  vor  Verletzung  (z.  B.  durch  Aneinander- 
schlagen  der  Kniegelenke)  geschützt  werden. 


1)  Guy's  Hosp.  Rep.  V.  VIII.  P.  1. 

2)  Tbe  Lanc.  1842.  Jan.  29. 

3)  Journ.  de  tt4d.  par  Beau.  1843.  Jörn. 

4)  leideJb.  med.  Am.  W.  XA. 


Zweiter  Abschnitt 
Lähmungen» 

Erstes  KapiteL 

Lähmungen  im  Gebiet  einzelner  eerebro-spinaler  Nerven. 

L  Lfthnnmg  des  Nervus  facialis.   Paralysis  facialis   Mimisohe  Gesiehte- 
lähmtuig.    Paralysis  mintica. 

1.  Iüdicatio  causalis^  —  Ruht  das  Uebel  auf  dyskrasischer 
Basis,  so  ist  zunächst  die  je  entsprechende  antidyskrasische  Behandlung  ein- 
zuschlagen, und  darf  man  davon  in  allen  solchen  Fällen  Heilung  des  Nerven- 
ubels  erwarten,  wo  der  Nerv  selbst  noch  nicht  (z.  B.  durch  Knochenhyper- 
trophie, Knochenauswüchse  etc.)  organisch  destruirl  worden.  Ist  Syphilis  die 
Ursache  der  Lähmung,  so  kann  man  in  nicht  veralteten  Fällen  mit  der  ge- 
wöhnlichen Cur  gegen  diese  Dyskrasie  zum  Ziel  gelangen,  wogegen  bei  ra- 
veterirter  Syphilis  die  Schmier-  und  Hungercur  zu  Hülfe  genommen  werden 
müssen.    (Vergl.  P.  M.  Corner  (Ward):  Med.  Tim.  aud.  Gaz.  24.  Apr.  185a) 

Ebenso  muss  gegen  zu  Grunde  liegende  Scrophulosis  antiscrophulös 
▼erfahren  werden,  innerlich  wie  äusserlich.  In  letzterer  Hinsicht  ist  der 
Einreibungen  mit  Quecksilber-  und  Jodsalben  zu  gedenken,  wenn  sieb 
dyskrasische  Anschwellungen  gebildet  haben. 

Bei  scrophulösen  Individuen  ist  bekanntlich  die  Otitis  interna  eine  nicht 
seltene  Erscheinung,  und  wird  bei  Gegenwart  dieser  auch  Faciallähmung  be- 
obachtet. Natürlich  ist  hier  theils  die  Otitis  (herrührend  von  Knocheotu- 
berkeln)  zu  behandeln,  anderntheil  die  scrophulöse  (tuberculöse)  Dyskrasie. 
(Ol.  jeeor.  as.  und  namentlich  auch  Jodeisen  sowie  überhaupt  Roborantia.  — 
Soolbäder).    (Vergl.  DeUau  jun.  Rev.  des  Special.  f*r  Duual  1857.  11. 12.) 

Besteht  das  Uebel  auf  rheumatischer  Basis,  empfehlen  sich  neben 
anderen  Antirheumaticis  Emetica.  Kai.  jodat  leistet  bisweilen  Dienste» 
Sehr  erfolgreich  zeigen  sich  wiederholte  Yesicatore  in  der  Gegend  des 
Zitzenfortsatzes  vom  Felsenbein,  deren  Wundfläche  man  nöthigenfalls  in  eine 
Fontanelle  umwandeln  kann. 

Zeigt  es  sich,  sei  es  bei  scrophulösen  oder  rheumatisch  afficirten  In- 
dividuen oder  überhaupt,  dass  besonders  die  innere  Ohrregion  periodenweis 
schmerzhaft  ist,  so  ist  eine  energische  Antiphlogose  durch  Blutegel  an  den 
Proc.  mastoideus,  durch  Schröpf  köpfe  im  Nacken  angezeigt.  Werden  ent 
die  Schmerzen  anhaltend,  so  ist  die  Prophylaxis  in  der  Regel  nicht  mehr 
anwendbar,  obwohl  Blutentziehungen  auch  jetzt  noch  unerttsslich  sind  Sind 
die  Individuen  zugleich  plethorisch,  darf  selbst  ein  Aderiasa  nicht  gescheut 
werden. 
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2.  Empirisches  Verfahren.  Wie  überhaupt  gegen  Lähmungen  ver- 
sucht man  auch  hier  die  Tetanica:  Nux  vomica  innerlich,  Strychnin 
endermalisch.  Gegenwärtig  gilt  aber  die  Elektricität  als  bevorzugtes, 
hauptsächliches  Mittel.  Unmittelbar  auf  die  gelähmten  Muskeln  wirkend  soll 
sie  sich  vorzüglich  bewahren.  (Directe  Faradisation:  Duchenne,  intramus- 
kuläre Reizung:  Remak).  Bei  rheumatischen  Lähmungen  des  Facialis  soll 
nach  Duchennes  Versicherung  die  directe  Faradisation  rasche  Heilung  her- 
vorbringen,  so  lange  die  elektromuskuläre  Gontractilität  noch  ganz  oder  nur 
noch  einigermaassen  erhalten  ist.  —  Cf.  über  Erfolge  der  elektrischen  Be- 
handlung der  Faciallähmung  Dr.  J.  Heinrich  in:  Wien  Wochenschr.  1857. 
No.  39;  Dr.  Schultz  ibidem,  JNo.  44.  —  Ebenso  erklärt  Dr.  Niemeyer 
(Magdeburg)  die  Elektricität,  neben  ihr  aber  auch  das  Kneten  und  Frotüren 
der  Backe  gegen  rheumatische  Faciallähmung  (als  reines  Muskelleiden)  für 
sehr  hülfreich.  (Dtsch.  Klin.  1858.  24.  25.  26.  27).  (Duchenne).  Als 
Hülfsmittel  dienen  Reibungen  ohne  oder  mit  Zuziehung  der  bekannten 
Volatilia. 

Die  einst  zu  sehr  vernachlässigte  Elektricität  scheint  als  Reizmittel 
(neben  ihrem  jedenfalls  bedeutenderen  diagnostischen  Werth)  eine  Rolle 
zu  spielen.  Aber  ich  glaube,  dass  der  häufig  während  ihrer  Anwendung 
sich  ausbildende  Uebelstand:  Contractur  der  zuvor  gelähmten  Muskeln, 
auch  eben  ihr,  d.  h.  der  Deberreizung  durch  sie  zuzuschreiben  ist,  und 
halte  ich  es  deshalb  für  einen  um  so  bedenklicheren  Rath  (Duchenne),  bei 
drohenden)  Eintritt  der  Contractur  die  Elektricität  (mit  längeren  Intermis- 
sionen  des  Stroms)  fortzugebrauchen.  Hat  doch  andererseits  Duchenne 
eben,  um  die  Entstellung  der  Gesichtszüge  auszugleichen,  die  Anwendung 
der  Elektricität  auf  die  gesunde  Gesichtshälfte  versucht,  in  der  Absicht,  hier 
dadurch  eine  künstliche  Contractur  der  correspondirenden  Muskeln  hervor- 
zurufen !  Zur  Beseitigung  der  (erst  kürzlich  entstandenen)  Contractur  möchte 
das  Streichen  und  Strecken  der  ergriffenen  Muskeln  sehr  geeignet  sein, 
theils  weil  es  sich  überhaupt  bei  manchen  spastischen  Zuständen  nützlich 
zeigt,  und  anderntheils,  weil  man  auch  Haulcontracturen  dadurch  beseitigen 
kann.     Es  ist  nicht  unmöglich,  dass  auch  hier  Hautcontraclur  mitspielt. 

Dieffenbach  durchschnitt  bei  veralteter  Faciallähmung  mit  bedeutender 
Gesichtsentstellung  die  gleichnamigen  Muskeln  der  gesunden  Seite,  ohne 
jedoch  Erfolge  von  Dauer  dadurch  zu  erzielen. 

Grössere  Beachtung  verdient  dagegen  "Ebendesselben  Meisters  Verfahren, 
bei  Operationen  im  Gesicht  die  Haut  in  der  Mittellinie  zu  spalten  und  zu- 
lückzu trennen,  um,  einer  Lähmung  vorbeugend,  die  Durchschneidung  von 
Zweigen  des  Facialis  zu  vermeiden. 

In  mehren  Fällen ,  wo  auf  Verwundungen  oder  bei  cariösen  Prozessen 
im  innem  Ohr  etc.  Gesichtslähmung  erfolgt  war,  hat  man  die  Leitungsfähig- 
keit der  Nerven  nach  Verlauf  längerer  Zeil,  spontan  zurückkehren  sehen. 
IL  67 
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Die  Behandlung  der  Paralysis  facialis  bei  centraler  ürsadie  derselben 
ist  eine  precära  So  bei  Krankheiten  des  Gehirns,  bei  Geschwülsten  inner- 
halb der  Schädelhöhle.    (Verfahren  —  palüaüv-symptomatisch.) 


U  lAhmung  d#r  Portio  minor  des  fünften  Himnerren, 
Paralysis  masticatoria.    Hasticatorische  Gesichtslähmung. 

Das  Princip  der  Behandlung  ist  hier  dasselbe,  wie  bei  der  Lähmung 
des  Facialis,  und  hat,  eben  wie  dort,  dieselben  HüUsmittel  zur  Seite.  Unter 
den  derivirenden  äusserlicben  Mitteln  dürften  längere  Zeit  unterhaltene  Fon- 
tanellen (oder  Haarseite)  tor  den  übrigen  den  Vorzug  verdienen. 


UL   Lähmung  des  Nervus  hypogloasus. 

Paralysis  linguae  masticatoria  et  articnlatoria.    Glossoplegia. 

Zungenlähmung. 

Die  Prognose  ist  in  der  Regel  ungünstig  wegen  des  gewöhnlich  cen- 
tralen Ursprungs  der  Lähmung.  In  sehr  glücklichen  Fällen  von  Haemor- 
rhagia  cerebri  kann  die  Paralyse  mit  den  übrigen  Lähmungserscheinungen 
nach  längerer  Zeit  spurlos  verschwinden,  selbst  die  articulatorisebe,  wie  ich 
in  einem  intensiven  Fall  bei  einem  48jährigen,  vollsaftigen  Hanne  beobachtet 
habe.  Diese  Fälle  sind  jedoch  selten.  Die  übrige  Lähmung  kann  vollstän- 
dig beseitigt  sein,  aber  eine  Halblähmung  der  Zunge,  beim  Sprechen  am 
deutlichsten  hervortretend,  bleibt  zurück. 

Die  früher  gern  verordneten  Remedia  masticatoria  nützen  nichts.  Man 
behandle  zunächst  antiphlogistisch,  wiederholt  eine  hinlängliche  Zahl  Blut- 
egel in  den  Nacken.  Demnächst  Fontanellen  oder  Haarseile  an  derselben 
Stelle. 

Nach  den  neueren  Versuchen  mit  der  Elektricität  scheint  auch  bei 
Zungenlähmung  etwas  davon  erwartet  werden  zu  dürfen.  (Einen  sehr  inter- 
essanten Fall  von  Heilung  der  Glossoptegie  durch  Elektricität  berichtet 
Dr.  Meyer:  Allg.  medic.  Gentralztg.  1858.  No.  45.) 


IV.   Lähmungen  im  Bereich  der  Luftwege. 

1.  Lähmungen  auf  den  Bahnen  des  Vagus  erheischen  vor 
Berücksichtigung  der  lndicatio  causalis,  vorausgesetzt«  dass  dieselbe  über- 
haupt erfüllbar  ist.  Bei  scrophulösen  Anschwellungen  der  Hab-  und  Bron- 
chendräsen  eignen  sich  Aotiscrophulosa  und  Hygiene  in  weitestem  Umfange. 
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(Gewählte  Diät,  Landaufenthalt  Seer  [auch  Sool-J  Bäder.)  Carilse  Prozesse 
kn  Bereich  der  oberen  Halswirbel  verlangen  zeitweise  örtliche  Blutaotaieh- 
ungen,  vor  allem  aber  Haarseile,  lange  Zeit  zu  unterhalten.  Dabei  im 
Uebrigen  roborirende  Behandlung.  Man  baue  hier  hauptsächlich  auf  spon- 
tane Heilung  und  unterlasse  alle  Eingriffe,  die  nicht  geeignet  sind,  dieser 
zweckmässig  beizubelfen. 

2.  Lähmung  der  Rumpf-Athemmuskeln  kann  man  diract  und 
durch  Reizung  von  der  Sensibilitätsphäre  aus  zu  beben  suchen.  In  letzter 
Hinsicht  bieten  die  allgemeinen  Bedeckungen  eine  breite  Operationsbasis: 
Reibungen  mittels  reizender  Substanzen  (1  Thl.  Liq.  Ammon.  caust,  2 
Thle.  Spir.  formicar.,  3  Thle.  Spur.  spl.  etc.),  Streichen  und  Kneten, 
kalte  Abreibungen,  Douchen,  See-  (auch  Sool-)  Bäder,  endlich  die 
Elektricität  Vor  allem  aber  bedürfen  wir  hier  der  Hülfe  der  Physik, 
wie  sie  sich  darbietet  in  der  directen'Oebung  des  Leibes  durch  angemes- 
sene gymnastische  Anstrengungen,  Turnen,  Laufen  und  Schwimmen.  Ausser- 
dem darf  noch  der  Nutzen  eines  methodischen  angestrengten  Athmens  (In- 
spirireoe)  in  Erinnerung  gebracht  werden. 

3.  Aphonia  paralytica.  Sind  Ursachen  zu  «onstatiren,  so  werde 
auch  hier  zunächst  der  Causalindication  genügt  Auf  entzündlicher  Basis 
verlaufend  würde  die  Krankheit  ein  antiphlogistisches  Verfahren  und  Scbof 
Bung  des  Stimmapparats  verlangen.  Man  sei  m^ets  vorsichtig  in  Hinsicht 
auf  die  Abnahme  dieser  Grundlage.  Wo  kein  Husten,  keine  Empfindlichkeit, 
keine  veränderte  trockene  oder  rauhe  Kehlkopfrespiration  vorhanden,  wind 
ein  entzündlicher  Zustand  nicht  anzunehmen  sein 

Sind  sonstige  (dyskrasische,  mechanische)  Ursachen  aufzufinden,  leite 
man  dagegen  die  entsprechende  Behandlung  ein. 

Im  Uebrigen  ist  man  grösstenteils  auf  ableitende,  gegenreizende  Mittel 
beschränkt,  und  zumal,  wenn  es  überhaupt  nicht  möglich  ist,  ein  ätiologi- 
sches Moment  zu  entdecken*).  Wo  man  Codgestion  oder  Hyperämie  ver- 
iDulhet,  lasse  man  ip  kurzen  Z^schenräuqnep  ScJvöpfköpfa  in  den  Nacken 
setzen.  Des  weiteren  nimmt  man  zu  Vesicatoren  und  Moxen  seine  Zu- 
flucht Die  Zug-  oder  Brennsjellen  können  auch  zur  Application  des 
Strychnins  benutzt  werden.  Einzelne  empfehlen  die  kalte  Douche; 
ausser  dieser  auch  reizende  Einfeibungen  (Ol  Gyeput,  Ol.  Crotonis: 
Romberg.  Ol.  Crotonis  wird  auch  von  einzelnen  andern  gelobt,  von  mancher 
Seite  aber  als  erfolglos  bezeichnet.  Seit  langem  besitzen  die  Brechmittel 
eines  Ruf  als  wirksam  gegen  Aphonie.    (G£  Gerne  in  Ann.  jn&L-pbysioL 


*)  In  solchen  Fällen  kann  es  gerechtfertigt  sein,  Verdacht  auf  Simulation  zu 
fassen.  Die  besten  Mittel,  am  dann  zur  Gewissheit  zu  gelangen,  sind  die  Kaute* 
rien :  Moxen  *ind  Ferr.  candens,  wenigstens  doeb  gehört  ein  erstaunlicher  Heroismus 
abaeüan  der  Simulanten  dazu,  um  diesen  binlöngtfehe  Willenstärke  entgegenxuseUeiu 
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1850.  Jan.)  Maoehe  Erfolge  werden  der  Elektricität  nachgerühmt  (Cf. 
Pellegrini  in  Giorn.  p.  serv.  ai  progr.  1843.  Jan.  —  Boston  in  Gaz.  des 
Höp.  1845.  No.  117.  etc.) 

Nach  Bishop  (Monlhly  Journ.  1846.  Aug.)  liegt  in  vielen  Fällen  Ast- 
henie der  Schleimhäute  der  resp.  Region  der  Aphonie  zu  Grunde.  Dagegen 
fand  er  Arg.  nitric.  in  Solution  (gr.  x  auf  3j),  mit  einem  KameJhaarpiosel 
applicirt,  sehr  dienlich.  Dasselbe  Mittel,  wenn  die  Aphonie  Folge  von 
Ueberan8trengung  im  Singen  oder  Sprechen  war. 

Bennati  empfiehlt  gegen  Aphonie  nach  Ueberanslrengung  der  Summe 
ein  Gurgel wasser* aus  Alaun:  5ij — v  in  Jviij — x  eines  Gerstendecocts.  Das- 
selbe Mittel  will  Saucerotte  (Bull,  de  Th4r.  1850.  Avril)  mit  dem  besten 
Erfolge  innerlich  angewendet  haben. 


V.   Partielle  Lähmungen  im  Muskelrayon  der  Extremitäten. 

Hemmungen  im  arteriellen  Kreislauf,  am  häufigsten  jedoch  temporärer 
Druck  (irgend  einer  Art)  auf  die  eine  oder  andere  Nervenbahn,  demnächst 
auch  rheumatische  Einflüsse  sind  die  Ursachen  dieser  partiellen  peripherische« 
Lähmungen.  Im  ersteren  Fall  hätte  man  die  leider  nur  zu  häufig  unfrucht- 
bare Aufgabe,  die  Verstopfung  der  resp.  Arterien  zu  heben;  Glück  dabei, 
wenn  sich  zeitig  genug  ein  äquivalenter  seitlicher  Kreislauf  ausbildet  In 
den  übrigen  Fällen  scheint  die  methodische  Anwendung  der  Elektricität 
(nach  Duchenne)  das  einfachste  und  erfolgreichste  Mittel  zu  sein. 


Zweites  KapiteL 

Lähmungen  im  Gebiet  des  Sympathicus. 

L   Herzlähmung. 

Schwäche  der  Herzthätigkeit,  nicht  zu  verwechseln  mit  Ohnmacht  oder 
Scheintod,  selbst  momentane,  nicht  allein  vom  Arzt,  sondern  auch  bisweilen 
vota  Kranken  selbst  bemerkbare  Sislirung  derselben  ist  mehr  oder  weniger 
stets  ein  Folgezustand  anderer  gleichzeitig  vorhandener  Affectionen.  So  n 
dem  von  Romberg  angeführten  Fall  von  Beine  (Müll.  Arch.  etc.  1841. 
S.  234—247).  Der  Kranke  klagte,  dass  ihm  öfter  das  Herz  stillestehe.  Mao 
überzeugte  sich  bald,  dass  keine  Hypochondrie  zu  Grunde  lag,  denn  in  der 
Thal  war  bei  der  Untersuchung  Puls«  und  Herzschlag  für  den  Zeitraum  von 
vier  bis  sechs  Schlägen  nicht  zu  fühlen.    Leidenschaften  führten  solche  An- 
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fälle  am  leichtesten  herbei.  Der  Kranke  starb  und  die  von  Rokitansky 
unternommene  Seclion  wies  organische  Veränderungen  von  ungewöhnlichem 
Umfange  nach.  Unter  anderem  war  der  Nerv,  cardiacus  magnus  in  einen 
haselnussgrossen  schwarzen  Knoten  eingewebt,  und  vor  seinem  Eintritt  in 
denselben  verdickt.  Am  Vagus,  Phrenicus,  am  Rückenmark  und  Gehirn 
Veränderungen,  selbst  an  der  Tabula  interna  mehrer  Schädelknochen 
zeigten  sich  rauhe  und  siebformige  Stellen.  In  diesem  Fall  nahm  allerdings 
an  den  Herzerscheinungen  auch  das  Ruckenmark  Theil,  aber  es  kommen 
dieselben  auch  als  mehr  selbständige  (vom  Sympalhicus  abhängige)  Func- 
tionsstörungen  vor,  besonders  nach  Einwirkung  heftiger  Gemülhsalteration, 
nach  übermässiger  Anstrengung,  auch  bei  bedeutender  Sommerhitze.  (Cf. 
Alison  in  Lond.  Journ    1851.  April.) 

Die  Behandlung  ist  grösstenteils  eine  palliativ  symptomatische.  So 
weil  bestimmte  Veranlassungen  zu  entdecken  oder  nur  zu  vermuthen  sind, 
richtet  man  sie  auch  gegen  diese. 


II.  Sygphagia  paralytioa. 

Wo  in  den  Nervencentren  entzündliche  Vorgänge  zu  Grunde  hegen,  sind 
wiederholte  örtliche  Blutentziehungen  (im  Nacken),  demnächst  die  stärksten 
Ableitungsmittel,  Fontanellen  und  Haarseile  angezeigt.  Wo  keine  Hyperämie, 
keine  Entzündung  zugegen,  versuche  man  das  Strychnin,  namentlich  ender- 
malisch.     Beachlungswerthe  Resultate  lieferte  die  Elektricität. 

Wo  Indicatio  vilalis  —  hat  man  sich  der  elastischen  Schlundröhre 
zu  bedienen. 

HL  Blasenlähmnng. 
Ischuria  paralytica.  —  Enuresis  paralytica. 

Oertlich  versucht  man  die  Wirkung  der  Reflexreize.  In  der  Ischurie 
wirkt  der  Katheter  namentlich  als  Reflexreiz,  wenn  er  in  der  Nähe  der 
Ureterenmündungen  sich  befindet.  (Romberg.)  Gegen  Enuresis  versuche 
man  das  Einbringen  dünner  (mehr  als  dicke  reizender)  Bougies,  um  den 
Sphincter  zu  Contractionen  anzuregen.  Zu  demselben  Zweck  hat  man  auch 
andere  Reflexreize  benutzt.  Bespritzungen  der  Haut  des  Bauches,  des 
Gesichts*  (Petit)  mit  kaltem  Wasser,  Iqjectionen  von  kaltem  Wasser  in  den 
Mastdarm  etc. 

Bei  rheumatischem  Ursprünge  versuche  man  Kampher,  bei  Wirbel- 
und  Rückenmarksleiden  Hoxen,  Fontanellen  etc. 

Als  Specificum  gelten  die  Canthariden,  die  Tinctur  in  steigender 
Dosis   zu  gttvv  —  xv ;   ausserdem  Vesicatore  auf  das  Kreuz  applicirt,    die 
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Wundslelle  mit  Canlharidensalbe  verbunden.  Die  Waschungen  der  Maseo- 
gegend,  des  Kreuzes,  der  innern  Schenkelfläche  mittels  TincL  Cantbaridum 
sind  minder  wirksam. 

Oefter  empfohlene  Mittel  sind  ferner  der  Terpentin  (Ol.  aeth.),  das 
Mutterkorn,  die  Nu x  vomica  (Strychnin  endermalisch),  das  Acidum 
phosphoricum. 

Die  Elektricitlt  bat  ältere  wie  neuere  Zeugnisse  ihrer  Wirksamkeit 
für  sich. 


Drittel  KapiteL 

Spinale  Lähmungen* 

L  Tabes  dorsalis  (Bückenmarksdarre). 

Die  Behandlung  dieses  unglücklichen  Zustandes  ist,  so  weit  zur  Zeit 
unser  Wissen  reicht,  unbedingt  nur  eine  indirecte.  Alles  direcie  Helfeo- 
wollen  schadet,  namentlich  wenn  es  mit  stärkeren  (und  deshalb  ach  wachen- 
den) Eingriffen  verbunden  ist  Die  vernünftigste  Therapie  besteht  darin, 
dass  man»  den  Kranken  unter  Verhältnisse  zu  bringen  sucht,  die  ihm  in 
vollem  Maasse  die  Wohllhaten  einer  zweckmässig  eingerichteten  diätetisch- 
hygienischen  Lebensweise  bieten. 

Indem  man  dem  Kranken  jedwede  Anstrengung,  auch  die  psychische, 
untersagt  und  vor  geschlechtlichem  Genuss,  ja  vor  jeder  desfälligen  An- 
regung auf  das  Ernsteste  warnt,  suche  man  ihn  durch  kräftige,  leicht  ver- 
dauliche Kost  bei  verhältnissmässig  guter  Ernährung  zu  erhalten  und  wirke 
in  angenehmer  Weise  für  heilere  Stimmung  und  Zerstreuung.  Eine  massige 
Wassercur  (Waschungen  des  Rumpfes,  Hinablaufenlassen  kalten  Wassers 
längs  der  Wirbelsäule,  leichte  Anspritzungen  des  Kreuzes,  namentlich  aber 
Kallwasserklyslire  gegen  die  hartnäckige  Verstopfung)  ist  zweckdienlich. 

Zur  Erleichterung  der  Schmerzen  eignet  sich  der  palliative  Gebrauch 
der  Veratrinsalbe,  in  gelinderen  Graden  flüchtige  Vesicatore.  Nur 
bei  Erscheinungen,  von  Congestion  passen  örtliche  Blutentziehungen. 

Bei  weit  vorgeschrittener  Krankheit  sind  alle  weiteren  Badereisen  n 
widerrathen,  weil  sie  zu  sehr  anstrengen.  Hat'der  Kranke  sein  Domicä  in 
der  Nähe  von  Thermen,  so  können  diese  ihm  wenigstens  temporäre  Er- 
leichterung verschaffen.  Reichlicher  Aufenthalt  im  Freien  während  (kr  müden 
Jahreszeit,  Sitzen  in  der  Sonne  ist  zu  empfehlen.  Nach  Remak  (Deutsche 
Klin.  1857.  No.  50;  Allg.  med.  Centralztg.  1858.  No.  29)  sind  die  Ein- 
wirkungen constanter  elektrischer  Ströme  ein  mächtiges  Mittel,  die  Leitungs- 
ffihigkeit  der  Muskeln  selbst  bei  centralen  Paralysen  zu  steigern. 

Innerlich  eignen  sich  als  Sedantia  Opiate. 


903 


IL  BleilAhmung.    Paralysis  satnnüna. 

Innerlich  Nux  vomica  (Strychnin),  äusserfich  Elektricität  und 
Hautreize  nebst  Schwefelbädern  sind  hier  die  Hauptmittel,  deren  Wir- 
kung man  zu  unterstützen  sucht  durch  Empfehlung  der  Bewegung  in  (irischer 
(wo  möglich  trockner  und  warmer)  Luft 

Unter  40  von  Tanquerel  des  Planche*  behandelten  Kranken  .befanden 
sich  nur  vier,  bei  denen  die  entschieden  günstige  Wirkung  de*  Strychnins 
(gr.  Vs  —  V4)  ausblieb. 

Die  Elektricität  fand  schon  an  de  Baen  einen  wannen  Lobredner. 
Neuerdings  berichten  ausser  Briquet  (Charitä  in  Paris,  cf.  L  supra  mem.), 
Tanquerel  des  Planches,  Duchenne,  Meier,  Erdmann,  Baierlaeher,  Wüh. 
Brattier  (Baierisch.  ärztl.  Inteiligenzbl.  1858.  No.  19)  Günstiges  ton  ihren 
Erfolgen. 

Ausser  den  (am  besten  den  natürlichen)  Schwefelbädern  bedient 
man  sich  zu  Verreibungen  auf  der  Haut  des  ätherischen  Terpentinöls, 
des  Ungt.  nervin.  und  ähnlicher  Mischungen. 

Bei  Lähmung  der  Hände  empfiehlt  Pemberton  als  Unterstützung  das 
Unterbinden  von  Schienen  unter  die  Volarfläche,  die  bis  auf  den  Vorderarm 
reichen. 


Viertes  Kapitel. 

Cerebrale  Lähmungen. 

In  den  leichten  Fällen  von  Haemorrhagia  cerebri  (Apoplexia 
sanguinea),  der  sogenannten  unvollständigen  Apoplexie  ist  die  Be- 
handlung  nach  verjüngtem  Haassstabe,  wie  sie  bei  vollständiger  Apo- 
plexie (Apoplexia  hemiplegica,  fulmin-ans)  gehandhabt  wird»  einzu- 
richten, weshalb  ich  sie  übergehe  und  auf  die  nachstehende  Therapie  der 
letzteren  verweise. 

Jede  bedeutende  Hirnblutung  mit  ausgeprägten  Lähmungserscheinungen 
erhäscht  zunächst  eine  15  bis  20  Unzen  betragende  Venäsection.  Eine  be- 
stimmte Quantität  lässt  sich  wegen  der  grossen  Verschiedenheiten  der  indi- 
viduellen Constitutionen  nicht  normiren.  Nach  Umständen  kann  diese  Blut- 
eotleerung  wiederholt  werden,  jedoch  schwerlich  je  mehr  als  einmal  mit 
Tortheü;  denn  die  nach  der  Blutentziehung  andauernden  Erscheinungen  von 
Hirnreizung  sind  oft  schon  gleich  Anfangs  auf  Rechnung  einer  plötzlich  ent- 
standenen Blutarmut  zu  bringen. 

Nicht  minder  wichtig  ist  es,  in  Bezug  auf  die  Grösse  der  Blutentzie- 
hiiDgen'Rücksicht  auf  das  Verhalten  des  Herzens  zu  nehmen.  (Cf.  G.  Burrows, 
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0n  disorders  of  ihe  cerebral  circulation  etc.  Lond.  1846).  Die  Energie 
der  Herzaction  gibt  im  Ganzen  den  Ausschlag,  insonderheit  aber  diese  im 
Verhällniss  zur  organischen  Norm  oder  Abnormität  desselben.  Wir  dürfen 
uns  durch  einen  kleinen  und  irregulairen  Puls  bei  Gegenwart  von  InsufCrieaz 
der  zweizipfeligen  Klappe  nicht  von  einer  durch  die  Hirnerscheinungen  ge- 
forderten Blutenlziehung  abhalten  lassen,  ebenso  wenig  aber  ist  ein  voller, 
gespannter  träger  Puls  eine  Aufforderung  zu  wiederholtem  Blutlassen,  wenn 
die  physikalische  Untersuchung  Hypertrophie  des  linken  Herzens  darlhuL 
Grosse  Vorsicht  im  Blutentziehen  gebietet  ausserdem  die  häufige  Begleiterin 
des  Lungenemphysems,  die  sogenannte  passive  Herzerweiterung;  denn  es 
könnte  in  diesem  Fall  durch  eine  Venäsection  die  Propulsivkrafl  des  Her- 
zens lähmungsartig  geschwächt  und  dadurch  ein  tödtlicber  Ausgang  herbei- 
geführt werden.  Hier  thut  man  oft  besser,  sich  auf  örtliche  Blutentziehuog 
zu  beschränken. 

Nachdem  nun  der  erste  Sturm  (unter  Beobachtung  der  erörterten 
Cautelen)  durch  eine  allgemeine  Blutentziehung  beschwichtigt  worden,  kann 
man  ferner,  wenn  die  Symptome  es  verlangen,  durch  nachträgliche  Applica- 
tion von  Blutegeln  oder  Schröpfköpfen  die  Wirkung  jener  unterstützen. 
Zweckmässig  sind  dann  wiederholte  Ableitungen  auf  den  Darmkanal,  wo  nölhig, 
durch  Drastica.  Ein  Mittel,  welches  mir  oft  in  trefflicher  Weise  die  örtlichen 
Blutentziehungen  ersetzte,  ist  die  Kälte,  in  Form  kaller  Überschläge  über 
Stirn  und  Kopf.    Kalte  Begiessungen  passen  bei  hohem  Grad  von  Sopor. 

Die  Empfehlung  der  Emetica  scheint  sich  auf  Fälle  zu  stützen,  wo 
Hagenüberladung  den  apoplectischen  Anfall  herbeigeführt  hatte.  Ich  glaube 
es  ist  unnölhig,  bei  gegenwärtigem  Stande  der  Wissenschaft  davor  zu  warnen, 
kein  besonnener  Arzt  wird  sich  hinreissen  lassen,  einem  Apoplectischen  ein 
Mittel  zu  verordnen,'  wodurch  die  Extravasaten  im  Hirn  mit  Notwendigkeit 
vermehrt  werden  muss. 

Gewöhnlich  entstehen,  nachdem  die  directen  Erscheinungen  von  Con- 
gestion  und  Hyperämie  gänzlich  beseitigt  sind,  bald,  am  2.  oder  3.  Tage 
neue  Congeslionen.  Jede  um  den  apoplectischen  Heerd  neu  eintretende  Hy- 
perämie verlangt  sorgsame  Beachtung,  da  sie  leicht  die  Ursache  zu  später 
sich  einleitenden  organischen  Veränderungen  wird.  Man  lässl  örtliche  Blut- 
entziehungen, kalte  Umschläge  machen  und  wendet  demnächst  Hautableitungen 
an,  indess  letztere  in  keinem  Fall  zu  früh,  weil  sie  dann  in  contrarinm 
wirken  würden. 

Wichtig  ist  es  um  diese  Zeit,  dafür  zu  sorgen,  dass  der  Kranke  mög- 
lichster Ruhe  geniesse.  

Wenn  nun  keine  sogenannten  Reaclionserscheinungen  mehr  hervortreten, 
beobachte  der  Arzt  ein  passives  Verfahren.  Die  Kranken  erholen  sich  am 
besten  bei  geistiger  und  körperlicher  Ruhe,   bei  leicht   verdaulieber  nicht 
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erhitzender  Nahrung  und  zeilweisen  massigen  Abführungen.  Die  einzigen 
Mittel,  von  denen  man  unter  Umständen  mit  Vorlbeil  Gebrauch  macht,  sind 
Fontanellen  und  Haarseile;  sie  können,  zeitig  und  lange  verwendet,  die  Vor- 
bereitung weiterer  organischer  Vorgänge  verhüten. 

Durchaus  verwerflich  sind  die  früher  empfohlenen  öfteren  kleinen  Ve- 
nasecüonen  behufs  der  Resorption  des  Extravasats.  Der  flüssige  Theil  der- 
selben ist  bald  aufgesaugt,  die  weitere  Metamorphose  (Bindegewebsbildung 
und  dadurch  schliessliche  Obliteralion  des  apoplectischen  Heerdes)  kann 
durch  ein  nach  und  nach  dünnflüssiger  gemachtes  Blut  nur  verzögert  werden. 


Gegen  die  Lähmung  der  Glieder  (Hemiplegie  etc.)  wird  zweckmässig 
nicht  eher  etwas  unternommen,  als  bis  man  sicher  sein  kann,  dass  durch 
die  einzuschlagende  im  Ganzen  reizende  Behandlung  kein  Nachtheil  mehr 
für  das  Gehirn  zu  fürchten  ist  Sool-  und  Moorbäder,  Schwefelbäder, 
Wildbad,  Pfäffers  stehen  in  letzterem  Belange  in  Ruf.  Oertlich  ver- 
wendet man  reizende  Einreibungen,  spirituöse  Waschungen,  Douchen,  die 
Eleklricität  *)  und  den  Elektromagnetismus.  Es  ist  neuerdings  eine  nicht 
unbeträchtliche  Zahl  von  Fällen  bekannt  geworden,  in  welchen  zur  Besei- 
tigung verschiedener  Arten  von  Lähmungen  die  Eleklricität  sich  hülfreich 
bewiesen  haben  soll.  Der  Regimentsarzt  E.  Weber  (Mannheim)  berichtet 
den  Fall  eines  Soldaten,  der  am  5.  Oct.  1857  auf  einem  Marsch  nach  vor- 
hergegangener Empfindung  von  Schwindel  bei  völliger  Abwesenheit  sonstiger 
Krankheitserscheinungen  zuerst  ein  Gefühl  von  Taubsein  in  den  Fingerspitzen 
der  rechten  Hand  bemerkte;  das  Festhalten  von  Gegenständen  wurde  ihm 
dadurch  beschwerlich.  Dieses  Gefühl  war  der  Vorläufer  einer  Lähmung  der 
ganzen  Extremität  bis  an  die  Schulter.  Am  7.  Oct.  wurde  Patient  in  das 
Mannheimer  Mililairlazareth  geschickt.  Die  Motilität  zeigte  sich  vollkommen 
aufgehoben,  während  die  Sensibilität  unversehrt  war.  Andere  „Krankheits- 
symptome fehlten.  Die  Anamnese  ergab  nichts,  woraus  etwas  gefolgert 
werden  konnte.  Die  elektromuskuläre  Gontractilität  war  erhalten.  Die 
Lähmung  wurde  als  rheumatische  oder  cerebrale,  mit  grösserer  Wahrschein- 
lichkeit für  letzleren  Ursprung,  bezeichnet.  Am  10.  Oct.  wurde  mit  der 
Faradisation  begonnen;  nach  16täglichen  Sitzungen  war  die  Lähmung  ver- 
schwunden; doch  währte  es  noch  einige  Zeit,  bis  Patient  die  zu  seinen 
Dienstleistungen  erforderliche  Kraft  wieder  erlangt  hatte.  (Aerztl.  Mitthl.  aus 
Baden.  1858.  No.  20.) 

Kritik  des  Falles. 

In  dieser  Art  werden  gegenwärtig  fast  täglich  Fälle  bekannt  gemacht, 
die  durch  das  beinahe  universelle  Mittel  der  modernen  Medizin:   die  Elek- 


*;  M.  Meyer,  die  Eleklricität  etc   1854. 
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tricität,  geheilt  sein  sollen.  So  gross  ist  die  Vorliebe  für  das  (allerdings 
im  Allgemeinen  nützliche)  Mittel,  dass  blindlings,  was  in  einem  der  resp. 
Krankheitsfälle  Günstiges  vorgehl,  wie  nach  der  Forderung  einer  unbewossteo 
Nothwendigkeit  nur  ihm  zugeschrieben  wird.  Davor  ist  ernst  und  dringend 
zu  warnen.  Der  obige  Fall  beweist  von  dem,  was  er  soll,  durchaus  nichts. 
Die  Lähmung  muss  cerebral  gewesen  sein  1)  wegen  der  excentriscaen 
Erscheinung  in  den  Fingerspitzen  als  Vorboten  des.  vom  Hirn  aus  zur  Ent- 
wicklung kommen  sollenden  Prozesses,  und  der  Erscheinung  des  Schwindels 
noch  vor  dem  eben  genannten  Symptom:  eine  diagnostisch  höchst  bezeich- 
nende Verbindung.  2)  hieran  als  instrucliv  beweisend  schliesst  sich  der 
rasche  Eintritt  der  Lähmung;  3)  war  der  Arm  in  seiner  Totalität  gelähmt; 
4)  war  die  Sensibilität  erhalten  und  die  elektromuskuläre  CootractilitäL  — 
Es  ist  nichts  ungewöhnliches,  dass  Soldaten  auf  einem  Marsch  in  Folge  der 
erhitzenden  Anstrengung,  oll  auch  der  Spirituosen  Gelränke  von  Schwindel 
befallen  werden ,  namentlich  wenn  sie  vollsaftig  sind  oder  gegentheilig 
erethisch -schwächlich.  Kleine  höchst  unbedeutende  Hirnblutungen  über« 
schreiten  in  ihren  Folgewirkungen  die  Grenze  des  Schwindels  nicht;  sie 
dürfen  aber  nur  ein  wenig  bedeutender  sein,  um  (in  der  Regel  nach  einiger 
Zeit  der  Ruhe  spontan  wieder  verschwindende)  Lähmungserscheinungen  her- 
vorzurufen. In  obigem  Fall  erstreckte  sich  die  Krankheit  über  20  Tage 
(vom  7.-26.  Oct.),  eine  Zeit,  die  hinlänglich  ist,  um  die  Natur  die  Rück- 
bildung des  örtlichen  cerebralen  Prozesses  beendigen  zu  lassen,  namentlich 
abör  so  weit,  dass  es  dann  noch  einige  Zeit  währen  kann,  bis  die  Patienten 
den  vollen  Gebrauch  der  Glieder  wiedererlangen!  Wie  lange  Zeil  war  im 
obigen  Fall  dazu  nöthig?  —  Als  Unterstützungsmittel  kann  unter 
solchen  Umständen  die  Elektricität  allerdings  dienen. 

Was  die  Behandlung  gelähmter  Glieder  mittels  Elektricität  im  Allge- 
meinen betrifft,  gibt  Hennes  (in  Breslau)  als  Resultat  seiner  Erfahrungen  ao, 
dass  theils'die  Heilerfolge  bei  Cerebraliähmungen  überhaupt  sehr  ver- 
schieden ausfielen  (etwa  darum,  weil  bei  starken  Hirnhämorrhagien,  bei 
grossen  Kysten  im  Hirn  der  Natur  ihr  Geschäft  selbstthätiger  Rückbildung 
unendlich  viel  schwerer  gemacht  wird,  als  bei  derlei  unbedeutenden  Fällen?— 
in  der  Sprache  der  Elektricität -Behandlung  heisst  dies:  in  den  letzteren 
zeigt  die  Elektricität  sich  heilkräftig,  in  ersteren  weniger  oder  überhaupt 
nicht!),  theils  aber  die  elektrische  Behandlung  der  Lähmungen  der  Ober- 
extremitäten viel  ungünstigere  Erfolge  lieferte,  als  die  der  Unterextremitälen 
(was,  wie  ich  glaube,  gleichfalls  ohne  Zwang  zu  erklären  ist).  (Cf.  Ztschrft 
für  klin.  Med.  185a  Nov.) 

In  Bezug  auf  die  medicinische  Verwendung  der  Elektricität  muss  mio 
sich  nicht  durch  den  Nimbus  ihrer  Neuheit  (eigentlich  nur  der  erneuerten 
Anwendung)  blenden  lassen ;  vielmehr  darf  man  mit  Philipeaux  (L'Un.  m6d* 
1857.    108)  der  Ueberzeugung  leben,   dass  sie  berufen  sei,   als  Hülfs- 
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mittel  zur  Diagnostik  der  Lähmungen  eine  weit  wichtigere  Rolle  zu 
spielen,  denn  als  Heilmittel. 

Erst  spät,  etwa  nach  %  Jahr,  können  die  beliebten  Cerebrospinantia, 
Brechnuss,  Strychnin,  Bfucin,  letztere  beiden  bei  partiellen  Lähmungen 
endermatisch,  versucht  werden.  Indess,  lange  unterhaltene  Fontanellen  oder 
Haarseile  wirken  oft  ungleich  besser. 

Der  Giftsumach,  die  Arnica  und  ähnliche  Specifica  sind  jetzt  gebühren* 
dermaassen  ausser  Gebrauch. 

Die  Schlussbehandlung  sei  in  jeder  Hinsicht,  diätetisch  und  allgemein 
hygienisch,  eine  vorsichtig  roborireode. 


Ali  hang:    Die  Intermitteiiiprozesse. 
(Wechselfieber.  Malariakrankheiten.) 

Die  Intermittensprozesse  findet  man  gewöhnlich  unter  die  kosmischen 
Allgemeinkrankheiten  eingereiht.  Dr.  R.  Köhler  handelt  das  Wechselfieber 
ab  unter  dem  Abschnitt  von  den  Erkrankungen  der  Constitution  und  der 
spezifischen  Krankheiten,  welche  mehre  Organe  befallen.  Indess  der  Wech- 
«elfieberprozess  wird  erst  in  seinem  Verlauf  und  namentlich  in  dem  spä- 
teren übergreifend  in  die  Constitution  (in  das  Blutleben),  und  es  folgen 
ihm  erst'  später  die  bekannten  einzelne  Organe  betreffenden  Veränderungen, 
während  er  beginnt  als  reine  Nervenkrankheit.  (In  Betreff  seiner 
Wesenheit  kann  das,  was  ihn  hervorruft,  nicht  maassgebend  sein;  die  Ur- 
sache ist  zwar  am  häufigsten  sog.  Malariawirkung,  indess  auch  ganz  verein- 
zelt entsteht  die  Krankheit  und  in  Gegenden,  wo  sie  keineswegs  epidemisch 
vorzukommen  pflegt,  wenn  z.  B.  starke  Erkältung  eingewirkt  hat)  Ebenso 
kann,  die  seeundären  organischen  Veränderungen  betreffend,  der  Keuchhusten, 
eine  Neurose,  Constitutionen  und  local  bei  längerem  Bestehen  beträchtliche 
Alienationen  zur  Folge  haben.  Dies  gilt  überhaupt  von  allen  hauptsächlichen 
Neurosen,  wenn  sie  längere  Zeit  bestehen,  wie  selbst  nicht  minder  von  den 
psychisch  krankhaften  Zuständen  der  Hypochondrie  und  Hysterie.  Der 
Intermittensprozess  wurzelt  so  deutlich  in  einem  Ergriffensein  des  Nerven- 
lebens, dass  sein  Charakter  als  Nervenkrankheit  überhaupt  nicht  wohl  in 
Frage  gestellt  werden  kann,  nur  darum  könnte  es  sich  bandeln,  in  welche 
Kategorie  der  Nernenkrankheiten  man  ihn  zu  bringen  habe.  Am  natürlich- 
sten zählt  man  die  Intermitlentes  zu  den  Krankheiten,  die  von  der  sympa- 
thischen Basis  aus  die  Reflexpotenz  des  spinalen  Systems  anregen.  Ich 
hätte  also  dieselben  anderen  Ortes  abhandeln  können,  einen  eigenen  den 
früher  sogenannten  Trophoneurosen  entsprechenden  Abschnitt  bildend.  In 
diesen   hätte  jedoch    ein   umfangreicheres   Material    aufgenommen    werden 


908 

müssen,  und  wäre  andrerseits  auch  der  Theorie  ergibiger  Rechnung  zu  tra- 
gen gewesen,  als  nach  dem  Zweck  des  Werkes  wünschenswerlh  erschien. 
Derselbe  sollte  möglichst  einfach  in  der  Bahn  der  Hauptinteressen  der 
Praxis  sich  bewegen.  Dies  zur  Rechtfertigung  der  Abweichung  von  der 
Strenge  des  lehrhaften  Vortrags  für  jetzt 


In  die  an  sich  höchst  einfache  Behandlung  der  Intermittentes  hat  die 
Kgnsl  eine  solche  Weitschweifigkeit  und  Complicirung  hineingebracht,  dass 
der  Grund  der  angeblichen  Schwerheilbarkeit  vieler  Fälle  nicht  sowohl  im 
Wesen  des  pathologischen  Zustandes  als  in  dem  pathologischen  Wesen  der 
therapeutischen  Hülfen  zu  suchen  ist.  In  einer  grossen  Anzahl  von  Fällen 
wird  die  Krankheit  erst  corrumpirt,  ehe  es  an  ihre  Behandlung  geht.  Dies 
gilt  sowohl  von  denen,  die  erst  eine  gewisse  Reihe  von  Anfällen  abwarten 
zu  müssen  glauben,  ehe  geholfen  werden  dürfe;  wie  von  jenen,  die  über- 
geschäflig  schon  während  der  Dauer  der  Anfalle  sind.  Es  gilt  ferner  von 
allen ,  die  eine  exclusive  Methode  befolgen ,  sei  es  die  antigastrische, 
purgative  und  emetische,  oder  die  antiphlogistische,  oder  die  exspectativ- 
symptomatische  im  engeren  Sinn. 

Bei  jedem  reinen  Wechselfieber,  d.  h.  jedem  solchen,  wo  ausser  ge- 
ringer catarrhalischer  Afleclion  der  Magenschleimhaut  in  keiuem  besonderen 
System  oder  Organ  neu  entstandene  oder  veraltete  Zustände  obwalten,  die 
ein  modificirtes  Verfahren  indiciren,  schreitet  man  sofort  gegen  das  sym- 
pathische Nervenleiden  ein,  und  man  darf  sicher  sein,  sofort  oder  wenig- 
stens baldigst  auch  die  fernere  Betätigung  der  spinalen  Reflexpotenz  zu 
sistiren.  Den  ersten  Anfall  lässt  man  ruhig  passiren,  es  ist  ungereimt, 
während  seiner  Dauer  irgend  etwas  anderes,  als  was  zur  Relevation  des 
Kranken  dienen  kann,  zu  unternehmen.  Die  Behandlung  beginnt  während 
der  nun  folgenden  Apyrexie. 

Ausgenommen  die  Fälle,  wo  die  Zunge  gänzlich  rein,  durchaus  keine 
Andeutung  gastrischer  Störungen  vorhanden,  der  bisher  völlig  gesunde  Kranke 
plötzlich  befallen  ist,  und  andrerseits  diejenigen  ausgenommen,  wo  Contra- 
indicationen  vorliegen,  pflege  ich  im  Sinne  der  Ableitung  durch  Gegenreiz 
(sog.  Umstimmung)  ein  Emeticum  zu  verordnen.  Hierauf  wird  dem  Kranken 
die  zur  Erholung  nöthige  Frist  gegönnt.     Dann  folgt 

Das  Hauptmittel  in  der  Behandlung  aller  Intermittentes 

Das  Chinin. 

Man  ist  sich  uneinig  über  die  zweckmässigste  Verwendungsart  dessel- 
ben, sowohl  was  seine  Dosirung  an  sich,  als  die  Zeiträume  der  Verabreichung 
und  den  Umstand  betrifft,  ob  es  ausser  oder  in  Verbindung  mit  anderen 
Mitteln  gegeben  werden  solle. 
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Grosse  Dosen  Chinin  empfehlen  fiigler  (in  Graz  bei  der  sog.  interm. 
algida)  Griesmger  —  3ß  —  :  „Die  Infectionskrkht."  in  FtrcÄ.  spec.  Palh. 
u.  Ther.  Bd.  IL  Abthl.  II),  Lindenberg1),  Meyer2),  C.  Pfeufer9),  Leu- 
buscher4),  Nonat*),  Piorry*)  u.  a.,  mittlere  oder  kleine  werden  von 
der  Mehrzahl  der  Aerzte  gegenwärtig  vorgezogen.  (Castiylioni7),  Wenma- 
ring8),  Wolff9)  u.  v.  a.)  Unter  den  verschiedenen  Präparaten  ist  das 
schwefelsaure  Chinin  das  gebräuchlichste.  {Bartella10),  Consolini11), 
Galamini1*),  Bittner19),  Luigi,  Contani14),  Lindenberg15),  Meyer1*), 
Pfeufer17),  Hembrod1*),  Petzotd1*),  Murawjef*0)  etc.)  Wolff**)  und 
Basting**)  versuchten  auch  das  schwefelsaure  und  salzsaure  Cin- 
cbooin.  Andere  ziehen  das  Chinin,  tannicum  vor  (Barreswil*9), 
Bernard*4),  Castigüoni**),  Hauff**),  zum  Theil  Wolff*7),)  oder  das 
Cinchonin.  tannicum  (Wucherer*9).)  Von  mehren  Seilen  (Barbdrotta*9), 
CastigHoni  *°) ,   Devay*1)  etc.)  wird  auch  das  valerianasaure  Chinin 


1)  Bann.  Ann.  1845.  Nov.  Dec. 

2)  Oup.  Wochenschr.  1851.  27. 

3)  H'*,  u.  />f*.  Zeitschr.  1843.  VIII.  1  u.  2. 

4)  Dtsch.  Klin.  1852.  8. 

5)  Gaz.  des  Höp.  1850.  46. 

6)  Compt.  rend.  T.  XVI.  3. 

7)  Gazz.  med.  di  Milano.    1844.  13. 

8)  Oest  Jahrb.  1846.  Jul.  Aug. 

9)  Ztg.  d.  Ver.  für  Hlkde.  in  Pr.  16.  Aug.  1854. 

10)  Bull,  de  Ther.  1853.  Oct  Nov.  Dec. 

11)  Gaz.  med.  federativa  Tose.  1851.  45  bis  54. 

12)  Bolletino  della  Scienze  mediche.  1852.  Febr. 

13)  Ztschr.  d.  Gesellsch.  d.  Wien.  Aerzte.  1850. 

14)  Omod.  ann.  univ.  1838.  OcL  Nov.  Dec. 

15)  Loc  supra  cit. 

16)  Loc.  supra  cit. 

17)  Loc.  supra  cit. 

18)  Pr.  Ver.  Zeitg.  1850.  43. 

19)  Oest.  med.  Wocbenschr.  1845.  No.  46.  S.  1456. 

20)  Med.  Ztg.  Russt.  1853.  25. 

21)  Loc.  supra  cit. 

22)  Nederl.  Lanc.  III.  Ser.  No.  2. 

23)  Bull.  d.  l'Ac.  XVII.  10.  Fevr.  1852.  —  L'Un.  med.  1853.  3. 

24)  Rev.  ciiniq.  1852.  19. 

25)  Gazz.  Lomb.  1852.  29, 30.  32.  36.  38. 

26)  Oesterl.  Jahrb.  I.  1. 

27)  Loc.  supra  cit. 

28)  Dtsch.  KUb.  1852.  7. 

29)  II  ßliatre  sebezio.  1844.  Jan. 

30)  Loc.  supra  cit. 

31)  Gaz.  med.  de  Par.  1844.  42. 
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gelobt,  neben  diesem  das  citronensaure  Chinin  (Berandi*),  Pogano) 
und  das  arseniksaure  Chinin  (Heine2)).  Einzelne  haben  unter  Umstan- 
den oder  überhaupt  die  Chinioidintinctur  besonders  wirksam  gefunden. 
(Canstatt*),  Diruf*),  Dreyer*),  Hartmg6),  (Hademacher) ,  Slueeer7), 
Ossieur*)  eicj  Wirksamer  als  das  Alkqloid  soll  nach  Truten9)  und  Jäger- 
Schmidt10)  die  reine  Königsrinde  sein»  Cr  acht  n)  lobt  das  China- 
extract  (mit  einem  Sennaaufguss),  luigi,  Manetti12)  den  Chinaätber. 
Auch  die  Warburg' sehen  Tropfet)  fanden  jhre  Liebhaber.  (Knolz1*), 
Maspero  **),  Pach,  Btzelt,  Rib*art,  Terzi l5)  u.  a.)  Farmer  gab  mit  Er- 
folg das  schwefelsaure  Chinin  kn  Klystir;  R.  Virello,  C.  Spinelli16)  u.  a. 
bedienten  sieh  der  endermatischen  Anwendungsweise  und  gleichialte 
äusserlich  wurde  Chinin  (<üs  Chininapiritus)  voq  Gvastamichio lT), 
Vinella1*),  (in  Fussbädern)  von  Mural19),  (als  Chipjpsalbe)  tob 
Tomowitz*0),  zum  Theil  auch  von  Vin#Ua  verwende*.  Ifanche  empfehlen 
die  Verbindung  des  Chinins  mit  anderen  Stoffen,  mit  Salmiak  und  B rech- 
Weinstein  Amelung*1),  mit  Eisen,  Rbeum  etc.  (Dreyer*2),  Pmeyx 
und  HaUin2B),  Tranken2*)  in  Antwerpen,  Rhenen *•)  etc ),  mit  Abführ- 
mitteln (Girard  und  Turchetti26)),   mit  narkotischen  Stoffen  (Han- 


1)  Bull,  de  Thor.  T.  XV.  p.  277. 

2)  Med.  Zeitg.  Russl.  1852.  11. 

3)  Prag.  Vrtljbrsschr.  1850.  102. 

4)  Histor.  Untersuch,  üb.  d.  Cfcinioid.  -  Diss.    Erlang.  1850. 

5)  Schmidt'*  Jahrbücher  1840.  Bd.  27.  S.  27. 

6)  Pr.  Ver.  Zeitg.  1853.  22. 

7)  Smith -Biddle  Med.  Exam.  1861.  Apr. 

8)  Rev.  med.-chir.  1848.  Ju Hl. 

9)  Gtoub.  Zeitscbr.  1853.  IV.  5. 

10)  Journ.  de  Toul.  1849.  Oct. 

11)  Gaz.  med.  ital.  Stati  Sardi  5  Suppl.  1851. 

12)  Ann.  d.  1.  Soc.  meU  d.  Gand.  9  et  10  Livrais.  —  Un.  möd.  17.  Nov.  1853. 

13)  Oest.  Wochenschr.  1847.  11—30. 

14)  Omodei  Ann.  1846.  D«. 

15)  Bull,  de  Bologna.  Apr.  1844. 

16)  II  filiat.  sebez.  Dec.  1843. 

17)  11  filiat.  sebez.  1847.  Jun. 

18)  Ibid.  März. 

19)  Rev.  möd.  1853.  Jun. 

20)  Wien.  Wochenschr.  1853.  32. 

21)  Journ.  d.  pract.  Hlkde.  1831.  Aug.  St.  2. 

22)  Med.  Ztg.  Russl.  1846.  15. 

23)  Bull.  d.  1.  S.  d.  M6d.  de  Gand.  Janv.  Fevr.  1847.  Ort.  1848. 
'  24)  Aren,  de  la  med.  Belg.  1844.  Nov. 

25)  Lancet.  1843.  Vol.  H.  No.  18. 

26)  Journ.  de  China,  med.  1853.  Jüill. 
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'),  Isensee,  Perrm*),  Sehwabe,  Pittschaft,  Siegert  u.  a.),  mk 
Chamillenbluaen  (Pmstors*)),  mit  Solphyraurit  {Tteeünatm4))  etc. 

Dieser  kurze  historische  Ruckblick  genügt,  um  eine  Einsicht  in  die 
Mangelhaftigkeit  der  Intermiltens- Behandlung  Zugewinnen.  Die  Mehrzahl  der 
genannten  Aerzte  empfiehlt  die  einen  oder  anderen  Zusätze  oder  diese  oder 
jene  Gebrauchsweise,  ohne  auf  die  besonderen  Verhältnisse  der  Constitution 
oder  des  jeweiligen  Krankheitscharakters  Rucksicht  zu  nehmen,  ohne  nach 
den  Ursachen  in  der  etwaigen  pathologischen  Antecedenz  (namentlich  in 
Hinsicht  auf  die  Unterleibssphäre)  eines  Individuums  zu  suchen,  wenn  einmal 
das  Chinin  weniger  wirksam  zu  sein  scheint  oder  nicht  vertragen  wird,  nur 
in  der  vorgefallen  (dem  alten  Hange  an  „Mittelchen4'  innewohnenden)  Mei- 
nung, dass  der  eine  eder  andere  Stoff:  Salmiak,  Brechweinslein,  Sulpbur- 
anrat,  Purgative  etc.  eine  Nebenwirkung  hinsichtlich  combinatorischer  oder 
comptiea torischer  Zustände  entwickeln  werde,  obgleich  doch  die  tägliche 
Erfahrung  lehrt,  dass  z.  B.  katarrhalische,  manche  gastrische  und  verschie- 
dene Reflexzustände  spontan  weichen,  wenn  nur  alsbald  das  Nervenubel 
selbst  beseitigt  wird. 

Von  der  Unndtzlichkeit  der  grossen  Dosen  in  den  gewöhnlichen  ein- 
fachen IntermittensfäHen  soHten  feiner  hinlänglich  jene  Beispiele  belehren, 
wo  der  Magen  lange  Zeit  hindurch  so  zu  sagen  mit  Chinin  überfüllt  wurde, 
und  das  Uebel  «Jeonoch  nicht  allein  qkht  wich,  sondern  in  seinen  Folgeer- 
scheinungen nur  um  so  hartnäckiger  wurde.  Ebenso  werden  öfter  inter- 
mittirende  Neuralgien  durch  y4—  Vagrfnige  Dosen  gehoben,  nachdem  sie 
3ß  und  3j-Dosen  lange  widerstanden. 

Ich  habe  in  allen  gewöhnlichen  Fällen  1  bis  2gränige  Chiningaben  mit 
% — V4  Gran  Morph,  aceticum,  welches  ich  unter  allen  Umständen  beiluge, 
mit  völlig  befriedigendem  Erfolge  gegeben.  Wenn  hierauf  die  Anfälle  nicht 
durchaus  verschwinden,  sondern  dann-wann  minder  oder  mehr  wieder  auf- 
tauchen, greife  ich  zum  Opium  in  verhähnissmässig  grossen  Dosen  und 
empfehle  einen  massigen  Weingenuss  (Sherry),  oder  wenn  die  Kranken 
Gewohnheitstrinker  sind,  reichlichere  Menge  eines  alkoholischen  Getränks. 
Dabei  halle  ich  auf  leicht  verdauliche,  nährende  (Fleisch-)  Diät  und  sorge 
für  regelmässige  Functionirung  des  Darmkanals.  Hur  in  sehr  hartnäckigen, 
irregulären,  complicirten  Fällen  (und  in  den  sogenannten  bösartigen)  tritt 
eine  Modification  dieses  Verfahrens  je  nach  Umständen  ein. 

Immer  zu  beachten  ist  Schönlein' $  Rath  (den  auch  Henoch  und  andere 
befolgen),  dass  man  nach  Beseitigung  der  Krankheit  noch  eine  Zeitlang  die 
Chinarinde  in  Verbindung  mit  etwas  Aromatischem  nachgebrauchen  lasten 

1)  Press,  möd.  Belg.  1852. 

2)  Rev.  thörap.  1853.  Nov. 

3)  Ann.  d.  1.  Soc.  möd.  d'emul.  de  Roulers.  1840. 

4)  Med.  Ztg.  Russl.  1852. 


012 

solle.    Man  wählt  z.   B.  ein  Infus  mit  Ziinmt   oder   die  CtrinkridiotincUff. 
Eine  Hauptsache  ist  kräftige  Kost  und  Bewegung  im  Freien* 

Das  zweite  Hauptmitlel,  der  Arsenik 
ist  neuerdings,  nachdem  er  schon  zur  Zeit  der  Continentalsperre  durch 
Schönlem,  Heine  u.  a.  in  Deutschland  zu  einiger  Geltung  gelangt  war,  stark 
in  Aufnahme  gekommen.  Manche  wollen  ihn  dem  Chinin  überhaupt  vorge- 
zogen wissen.  Dies  ist  eine  Ueberlreibung;  Chinin,  ob  es  auch  viel  tbearer 
sei,  ist  und  bleibt  doch  das  Hauptmittel.  Aber  erfreulich  ist  es,  ein  heroi- 
sches Mittel  zu  besitzen,  wenn  jenes  in  Stich  iässL  Seine  Lobredoer:  Bou- 
dw1),  Andral2),  Bertolini*),  Dossier4),  Desprewx*),  GirbcU*),  Göz7), 
Guillermond*),  G.  Morganti»),  />.  Saholini10),  Saurel11),  Sawosstitz- 
ky  ia),  Teissier  l*),  Zeroni  14)  etc.  sind  zum  Theil  zu  sehr  für  ihn  einge- 
nommen und  findet  seine  zu  vorwiegende  Verwendung  mit  Recht  manche 
Gegner,  wie  z.  B.  Verignon15),  SchUsier16),  Maziere17),  Maillot18),  De- 
tioux19),  während  andere  zu  extrem  seinen  Gebrauch  gänzlich  verwerfen: 
Salvagnoli*0),  Carresi21),  Champouillon*2),  Bourdel*%  Cordier**)  etc. 
In  manchen  hartnäckigen  Fällen,  insonderheit  wenn  schon  sehr  viel 
Chinin  verbraucht  worden,  leistet  der  Arsenik  als  Solulio  Fowleri  zu  3 — 4 


1)  Suppl.  au  Dict.  de  M6d.  par  Fahre.  1851.  —  Cf.  Besnard,  Journ.  de  V64. 
par  Beau.  1844.  Juill. 

2)  Lud.  roeU  1851.  82. 

3)  L'Osserv.  med.  1845.  Sept. 

4)  Journ.  de  M6d.  de  Toul.  1846.  Apr. 

5)  Gaz.  möd.  de  Par.  1843.  25. 

6)  Ibid.  1852.  36.  37.  41.  42. 

7)  Med.  Ztg.  Ruasl.  1851.  41. 

8)  Gaz.  m6d.  de  Lyon.  1851. 

9)  Gazz.  med.  it.  fed.  Lomb.  1851.  47. 

10)  Gazz.  Sard.  1852.  18. 

11)  Gaz.  de  Montp.  1848.  Mars. 

12)  Med.  Ztg.  Russl.  1854.  31. 

13)  Journ.  de  Lyon.  1848.  Mai. 

14)  Disco.  Klin.  1852.  40.  41. 

15)  Gaz.  des  Hop.  1850.  53. 

16)  Pr.  Ver.  Ztg.  1847.  38.  39.  40. 

17)  Bull,  de  Thor.  1850. 

18)  Gaz.  möd.  de  Par.  1850.  38. 

19)  Bull,  de  Thor.  1853.  Od.  —  CT.  Soldw  1.  c.  S.  84.  .  Darnach  ist  der  Ar- 
senik versuchsweise  nur  bei  alten  Milztumoren  nach  Intermittens  indicirt, 

20)  Gazz.  tose  1843.  Apr. 

21)  Ibid. 

22)  Gaz.  des  Höp.  1850.  39. 

23)  Bev.  thör.  du  Midi.  1850.  13. 

24)  Gaz.  inöd.  de  Par.  1851.  2. 
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Tropfen  mehrmals  den  Tag  erfreuliche  Dienste.  Lästige  Zufälle  werden  in 
der  Regel  nur  durch  die  unvernÜDAig  grossen  Dosen  mancher  Italiener  nnd 
Franzosen  hervorgerufen,  durch  die  kleinen  höchstens  bei  sehr  empfindlichen 
Individuen.  Man  laset  Oberhaupt  zweckmässig  nebenher  Opiate  und  Carmj- 
nalhra  gebrauchen  und  die  Araeniksolulion  in  Haferschleim  oder  dergleichen 
nehmen. 

Neben  diesen  beiden  Mitteln  und  den  narkotischen  Stoffen  (Opium: 
Joumes1);  Coniin  und  Leucolin:  Werthhem*)  contra  Reuimg  und 
Salzer*);  die  Kapseln  von  Pbysalis  Alkekengi:  Gendron4);  Bella- 
donna, Taxus  baccata  etc.),  sind  alle  übrigen  Mittel  sehr  untergeorn^et 
und  verdienen  grösstentheils  kaum  erwähnt -zu  werden.  Dass  dann«wa%o 
einmal  das  eine  oder  andere  von  ihnen  geholfen,  ist  gern  zu  glauben;  der- 
lei hfingt  bekanntlich  von  Individuellem  ab,  nur  als  Anlilypica  wolle  man 
sie  nicht  ausgeben. 

Eine  Zeitlang  gelangte  das  Koch-  oder  Seesalz  zu  ^einigem  Rut 
Pwrry,  Chcrest,  Charrutn,  Besseres  *)  wollen  gegen  Buys  u.  a.  gefunden 
haben,  dass  die  Milz  schon  wenige  Minuten  nach  der  Einnahme  des  Koch- 
sahes  sich  um  2  CentimeL  verkleinere!  Gelobt  wird  es  gleichfalls  von 
B.  Gintrac6),  Hutchinson7),  Larivi&re*),  (der  indess  Milz  Verkleinerung 
darnach  nicht  beobachten  konnte),  /.  Lemaire9),  Paräntl(r)f  Sceüe-Mon- 
dezert "),  Gegner  des  Mittels  sind  u.  a.  Grisolle  w),  Mqrgerie  ,8),  (durch- 
aus negative  Resultate),  Ancelon1*)  elc.  Eisenmann1*)  beobachtete  be- 
dingten Nutzen  (Quarlanfieber  schienen  au  trotzen),  nach  Erfahrungen  im 
MililSrlazareth  zu  Kiew  16)  zeigte  sich  das  Kochsalz  zwar  wirksam,   aber 

1)  Jonrn.  de  la  Med.  prat  de  Montp.  1844.  Mai. 

2)  Das  Codüd  etc.  Wien.  1849.  Wahrend  Wertheim  das  Coniin  wegen  seines 
angeblichen  bedeutend  retardirenden  Einflusses  auf  den  Puls  empfiehlt,  fand  Reü 
die  Wirkung  auf  den  Puls  ganz  ungleich  uud  rälh  deshalb  von  seinem  Gebrauch 
gegeji  1ntermitten8  bestimmt  ab,  und  Schneevogt  (Verb.  v.  h.  genootseb.  t  bes.  d. 
genesen  Heelk.  II.  1.  S.  10)  sah  vom  Coniin  als  Febrifugum  gar  keine  Resultate. 
Cf.  Reit,  Journal  für  Pharmakodyn.  etc.    Berl.  1856.  Hfl.  1.  S.  46. 

3)  Dlsch.  Min.  1853.  4a     . 

4)  Journ.  des  conn.  med  chir.  1850.  iuill.  Sept.  —  1851.  Juin. 

5)  LUd.  med.  1851.  48. 

6)  Journ.  de  Bord.  1850.  Nov. 

7)  New -York.  Journ.  of  Med.  1854.  March. 

8)  L*Un.  med.  1851.  94 

9)  Rev.  med.  1851.  Nov. 

10)  Journ.  de  Toul.  1852.  Mal 

11)  Bull,  de  FAc  XVII.  8.  Janv.  1852. 

12)  Ibid.  9.  10.  Fe?r.  1852. 

13)  Gas.  des  Hop.  1852.  20. 

14)  L'Un.  meU  1852.  25.  26. 

15)  Jahrsber.  ?.  Cmut.  1851.  Bd.  4.  S.  97. 

16)  Med.  Ztg.  Russl.  1852.  46. 
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minder  als  Chioiii.  Die  Kranken  bekommen  da*  Salz  (ungtfthr  1  E«L 
voll)  ys  Stunde  ror  dem  Anfall,  wobei  aich  starkes  Erbrechen  und  Paa- 
ren einstellte.  Diese  Prozedur  masste  bei  vielen  Kranken  3mal  wiederholt 
werden.  Es  würde  ein  sonderbarer  Irrthum  sein,  wenn  man  glauben  woUe, 
dass  auf  diese  Weise  die  chemische  Wirkung  des  Chlomatrium  im  engertfi 
Sinne  erzielt  worden  sei;  es  hat  vielmehr  theils  alsBrech-  und  andarnUwis 
als  Abführmittel  gedient;  bekanntlich  können  einfache  und  gutartige  Wecb- 
selfieberformen  auch  dadurch  geheilt  werden.  Was  aber  die  Wirkungsweise 
des  Kochsalzes  in  der  sog.  Wechselfleberkachexie,  nachdem  die  Neurose 
aufcehört,  anbelangt,  so  ist  hier  wieder  dasselbe  der  Fall,  was  schon  im 
Früheren  erwähnt  worden,  dass  nämlich  das  Mittel  (als  Natronqueüe  für 
das  Blut)  dazu  beitrug,  der  Hätnatogenese  aufzuhelfen. 

Neuerdings  rühmte  Moore  den  Brechweinstein  als  das  beste  fieber- 
vertreibende Mittel  (besonders  in  Indien!).  Neben  ihm  Legrand  u.  A.  im 
sog.  Pey*sot$chen  Trank  mit  Aq.  Tiliae,  Syr.  Papav.  Nach  Pietra-Santa 
wird  dadurch  auf  die  Wirkung  des  später  gereichten  Chinins  (orderlich  vor- 
bereitet und  vor  Rückfällen  geschützt    Rev.  mäd.  1853.  Mars. 

Die  lange  Reihe  sonstiger  Mittel1),  unter  welchen  Piperin  2),  Salicin*), 


1)  Schweissbehandlung  nach  Bickart  (Abeille  möd.  1850.  260). 

.  .    A  L        l  (Innerlich:  Detioux,  Gaz.  des  Bop.  185a  &L 
Chloroform-  und  Aether-  j  Hep€rl  d   pharm    m9:  CkalleUnL 

Inhalationen:  j  V[}Q   {Q52   m.  ßonnafont, 

Anwendung  des  galvano-magnetischen  Stromes  (Dr.  Rabat' $  Apparat): 
Louiewsky  und  Henrizi  (Schipulinsky) ,  Med.  Ztg.  Russi.  1852.  3  —  5. 

Kaltwasserbehandlung;  Fleury,  Arch.  gener.  1848.  Mars  und  Gas.  des 
Höpit.  1852.  27.    (Früher  Cwrrie,  Giannini.) 

Fetleinreibungen:  Cristoforie,  Mem.  dell.  Med.  contempor.  1850.  Man.  Apr. 

IRabourdin,  Un.  185a  lia 
Cesiee,  Journ.  des  Bord. 
1850.  Jan. 
Sa/01,  Gaz.  d.  Hop.  1850. 4a 
Eisen.    Ferr.  borussicum:  Göz,  Med.  Ztg.  Bussl.   1851.  —  Ferr.  ni- 
troso-nitricura:    William  Kerr  (Hamilton  in  Canada).  —  Eisen- 
salmiak.    Jodeisen  etc. 
Jod:   Faye,  Journ.  de  Mootp.  1843.  Oct.  —  Segmn,  Bull,  de  Thor.  1846. 

Sept.  —  Bev.  the*r.  du  midi;  s.  Xt.  No.  14. 
Brech Weinstein:  Serres,  S4ance  de  la  Soc.  de  Toul.  1843. 
Legrand,  Gaz.  des  Höp.  1849.  Dec. 
Moore,  Lond.  med.  Gas.  184SL  SepL 
Jeitteles,  Oest.  Wochenschr.  1844.  49. 
Salmiak:  Aran,  L'Un.  1851.  126.  —  Girbal,  Bev.  Iber.  da  Midi.  1651.  22. 
Cubeben  u.  Copaiva:  Surrogat  des  Chinin  nach  Barby. 
Bebeerin:  Becquerel  u.  St.  Martin,  Bull,  de  Ther.  1851.  Oct,  —  Jfsrfry« 
Polterten,  Phil.  Med.  Exam.  1852.  May.    Gegeatheüig:  Um>  Ediob. 
med.  and.  surg.  Journ.  1847. 
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Arg.  nitricum4)  noch  die  brauchbarsten,  übergehe  ich9  weil  Um  Erör- 
terung ohne  allen  praktischen  Werth  sein  wurde.  Ton  Manchen  wurden 
Vesicantien  (Gerommi  für,  Brutti  dagegen:  Gera,  med.  it.  lad.  Lomb. 
1851.  5.).  trockene  (Selenkewitsch:  Med.  Ztg.  Russi.  1851.  25;  Gondret. 
[Bricheteau,  Bull,  de  l9Ac  de  mid.  1850.  XT.  688 J),  oder  blutige 
Schröpfköpfe  (Mons,  Rev.  m6d.  1836.  Sept.,  Zimmermann,  Arch.  für 
physiol.  Heilkde.  1850.  IX.  5  —  8,  Bricheteau,  Nonat,  Gas.  d.  Höp.  1850. 
60,  1852.  96)  und  ähnliche  Externa  empfohlen,  ohne  dass  sie  allgemeinere 
Beachtung  fanden  oder  verdienten.  Es  sind  Symptomalica  bei  speziellen 
Vorkommnissen.  Wollte  man  auf  alle  dergleichen  Empfehlungen  Rücksicht 
nehmen,  so  dürfte  man  allerdings  auch  nicht  bei  der  Recommendation  des 
Spinnengewebes  durch  Gius.  Corradini  (11  Severino.  1843.  VoL  XIL) 
und  AchUL  Voghera  (Gazz.  med.  it.  feder.  Lomb.  1851.»  12.)  gleichgültig 
bleiben,  und  man  müsste  aufmerken,  wenn  Boisterie  erklärt,  dass  er  von 
dem  Tragen  eines  Amulets  auf  dem  ersten  Rückenwirbel,  welches 
Campher  enthielt,  Heilung  beobachtet  habe.  (Med.  Ztg.  v.  Ter.  für  Hlkde. 
in  Pr.  1839.  21.). 

Wenn  man  indess  hinsichtlich  dieser  letzten  Bemerkungen  eine  andere 
Auffassung  belieben  will,  indem  man  von  dem  Stofflichen  (Spinnengewebe 
und  Campher)  absieht,  so  liegt  allerdings  etwas  Beachtenswertes  darin; 
denn  durchaus  anerkennen  muss  man,  dass  das  Wechselfleber  psychischen 
Einflüssen  zugängig  ist.  Ich  habe,  weil  mich  dieser  Punkt  seil  Langem  in* 
teressirte,   eine  Anzahl  Yon  Fällen  (bis  in  die  50)  mir  gemerkt,   wo  die 


Cedronüsse:  Berton,  Gaz.  des  Höp.  1852.  83. 

Cedroo:  Purdie,  Hooker' $  Journ.  of  botany.  1851.  Febr. 

San  ton  in:  Boslwnov,  Russl.  mil.  med.  Journ.  Bd.  XXXIV.  1.  —  Beuchardat, 

Ann.  -1851.  —  Maigron,  ibidem. 
PI  an  tag o  maj.r  Chevneuse,  Rev.  me*d.  chir.  1850.  10.    (Als  Saft,  l/A  Glas 

vor  dem  Anfall.) 
Geotianin:  Küchenmeister,  Gegentbeilig:  Lange,  Dtsch.  Kim.  1851.  36. 
Phloridzin:    (Koningck),   Hanegraff,  v.  CoeUen,    Ce-lson,   Aon.  d.  I.  S.   d. 

Gand.   1837.   Vol.  3.    Gegentbeilig:   Leonhard,  Ztg.  v.  V.  für  Hlkde. 

in  Pr.  1837.  47. 
Petersiliensaft:  Peraire,  Journ.  d.  Med.  et  Chir.  1842.  Jul.  —  Guepratte, 

Clin.  d.  Montp.  1843.  Jul.  —  Beil,  1.  c.  S.  148.  4. 
Benzoeharz  mit  Senf:  IHndow$ky,  Med.  Ztg.  Russl.  1846.  15.   (Benzo« 

entbehrlich!?). 
Gratiola:  Dav.  Wachtel,  Ung.  Ztschr.  1854.  V.  I.  7. 
Tbiosinamm:  Wolff,  Ann.  d.  Berl.  Charit«*.  1852.  III.  1. 
Phosphor;  Wolny,  Ztschr.  für  Nat.  u.  Hlkde.  in  Ung.  5.  Jan«  1852. 

2)  Biandi  (u.  a.):  gr.  ß— j  mit  Zucker. 

3)  Pleischl:  Ogst.  med.  Jahrb.  Bd.  XV. 

4)  Spitzer:  Oest.  med.  Wochenschr.  1842.  Oct. 
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Krankheit  alsbald  oder  oaeh  längerer  Zeit  von  Laien  kurirt  wurde,  nachdem 
Aerzte  sie  lange  vergeblich  behandelt  hatten.  Natürlich  wird  dann  eine 
solche  Laiencur  mit  allerlei  lächerlichen  Förmlichkeiten  ausgestaltet,  wenn 
man  aber  der  Sache  auf  den  Grund  geht,  findet  man  stets  heraas,  dass 
entweder  Schreck  und  Abscheu  oder  der  feste  Glaube  an  die  verbissene 
Hälfe  das  wirksame  Prinzip  sind. 

Bei  dieser  Gelegenheil  muss  ich  noch  einer  anderen  Eigentümlichkeit 
gedenken,  wovon  im  Volke  viele  Beispiele  erzählt  werden  und  die  ich  selbst 
5mal  zu  beobachten  Gelegenheit  hatte.  Ein  Kranker  (junger  Mensch  von 
15  Jahren,  in  Dilhmarschen)  hatte  das  Fieber  1  volles  Jahr  gehabt  Eines 
Tags  schleicht  er  sich  in  die  Speisekammer  und  verzehrt  dort  mit  dem 
grösslen  Appetit  eine  ganze  Schüssel  voll  sog.  saure  Aale;  bis  zum  Ueber- 
maass  gesättigt  legt  er  sich  dann  hin  und  schläft  ein.  Nach  dem  Erwachen 
befindet  er  sich  wohl.  Fieber  fort.  Ein  Anderer  (ebendaseist,  Dieoslknecht) 
verspeiste  sein  Fieber  in  einer  uomässigen  Portion  sg.  Schwarzsauer  (Schweine- 
fleisch mit  dito  Blut  bereitet)  und  Buchweizenklösen.  Ein  Dritter  (Afttona) 
in  Weisssauer,  welches  soeben  die  Eltern  vom  Lande  hereiiigescbickt  hatten. 
Ein  Vierter,  indem  er  eine  unmässige  Portion  saure  Bohnen  und  Pökel- 
fleisch verzehrte.  Ein  Fünfter,  indem  er  nach  reichlicher  Mahlzeit  unge- 
wohnte Quantitäten  Rheinwein  trank;  es  plagte  ihn  am  anderen  und  dritten 
Tage  ein  sog.  Katzenjammer,  aber  das  Fieber  war  fort 

Man  kann  aus  dieserlei  Beobachtungen  lernen,  dass  bei  länger  anhal- 
tendem Fieber  ein  verhältnissroässig  kräftiger  und  ungewohnter  Reizeiodmck 
auf  das  torpide  Unterleibsnervensystem  günstig  zu  wirken  im  Stande  »L 
Die  Kunst  suche  dies  nachzuahmen. 


Bezüglich  der  Behandlung  der  Folgezustände  nach  lntenniltentes,  Milz- 
tumor, Hydropsie  etc.  sind  die  resp.  Abschnitte  im  Vorhergehenden  nach- 
zusehen. — 

Für  die  Behandlung  der  sog.  bösartigen  Iniermittenten  lässt  sich  ke» 
durchweg  gülliges  Prinzip  hinstellen.  Im  Allgemeinen  sind  Chinin  und 
Opium  die  hauptsächlichsten  und  zuverlässigsten  Mittel,  und  scheinen  hier 
grössere  Dosen  des  ersteren  vorteilhafter  zu  sein,  als  mittlere  oder  kleine. 
Den  zweiten  Platz  nimmt  abermals  der  Arsenik  ein.  Im  Debrigen  sei 
die  Behandlung,  was  Gehirn-  oder  Lungenhyperämie,  Erbrechen,  HerzkrampC 
Ohnmächten  etc.  oder  greifbare  entzündliche  Gomplicationen  betrifft,  nach 
Maassgabe  der  jeweiligen  Erscheinungen  im  Verhällniss  zur  Individualität 
der  Kranken  eine  symptomatische. 
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Siebente  Ordnig. 
BefcudlQDg  der  Hutkraikheitei. 

L   Anomale  Absonderungsthätigkeit  der  Haut 

1.    Zu  geringe  Absonderungsthätigkeit     Widernatürliche 
Trockenheit  der  Haut     Anhidrosis. 

Es  soll  Leben  in  das  torpide  Organ  gerufen  werden.  Die  Aufgabe  ist 
klar,  doch  die  Mittel  sind  zweifelhaft  Am  meisten  lässt  sich  von  der 
strengen  Befolgung  einer  zweckmässig  eingerichteten  diätetisch -hygienischen 
Lebensweise  erwarten.  Viel  Bewegung  in  freier  Luft,  gymnastische  Uebungen, 
hydropathische  Cultur  des  Haulorgans.  In  letzterer  Hinsicht  sind  einerseits 
warme  Bäder  (Schwefel-  und  Dampfbäder)  andrerseits  kalte  und  insonderheit 
Seebäder  zu  empfehlen.  Demnächst  scheinen  dem  Zweck  reizende  Salben 
(mit  reichlichem  Fettgehalt)  zu  entsprechen.  (C£  Wilson,  d.  Krankht  der 
Haut  Dtsch.  v.  Schröder.  Leipz.  1850.  S.  475.) 

Oertfiche  abnorme  Trockenheit  der  Haut  kommt  am  häufigsten  an  den 
Füssen  vor.  (Alias:  unterdrückte  Fussschweisse).  Therapie:  Reiben  und 
Bürsten  der  Fasse,  reizende  Einreibungen,  fleissige  Bewegung;  Tragen  von 
Wachstuchstrümpfen,  die  öfter  gewechselt  werden  müssen.    (Krukenberg). 


2.   Abnorm  vermehrte  AbsonderungsthätigkeiL    Ephidrosis. 

Abgesehen  von  der  epidemischen  Schweisssucht  (Schweiss- 
fieber)  und  dem  Schwitzen  der  Kachektischen  (Tuberkulösen)  kommt  dieser 
Zustand  meistens  nur  als  lästiges  topisches  Symptom  vor.  Oft  schwitzen 
mehre  Theile  zugleich:  Handteller,  Schläfen,  Axillengegend  etc.  Es  werden 
dagegen  in  der  Regel  spirituosc,  kalte  Waschungen,  Speck«  und  Öleinrei- 
bungen und  innerlich  adstringirende  Mittel  empfohlen.  Man  darf  indess  auf 
diese  keine  zu  grosse  Hoffhung  setzen.  Es  kommt  vielmehr  darauf  an,  die 
Energie  der  Gesammtconstitution  und  in  und  mit  dieser  jene  des  Nerven- 
systems zu  heben.  Mag  es  auch  wegen  der  vorhandenen  allgemeinen 
Schwäche  Anfangs  meistens  schwer  fallen,  der  Kranke  muss  sich  bequemen, 
während  er  zweckmässig  ernährt  wird,  durch  Bewegung  im  Freien,  Turnen 
und  Schwimmen  eine  Erslarkung  seiner  Constitution  anzubahnen.  (Ent- 
sprechendes Verfahren  beim  weiblichen  Geschlecht.)  Eine  junge  Frau  von 
23  Jahren  (Madame  J— we  hiesefbst)  litt  anhaltend  an  Schwitzen  der 
Schläfen  und  der  Handteller.  Die  Ursache  war  allgemeine  Schwäche,  sie 
war  spärlich  genährt,  schlaff.    Es  wurde  Bewegung  und  kaltes  Baden  ver- 
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ordnet,  dabei  roborirende  Diät.    In  4  Wochen  Abnahme,  nach  10  Wochen 
Verschwinden  des  Seh  weisses;  bedeutende  somatische  Erholung. 

Abnorme  Transspiration  der  Fasse  zu  unterdrücken  erscheint  Video 
ganz  unbedenklich.  Es  kann  dies  indess  nur  der  Fall  sein,  wenn  Jemand 
über  die  bedenklichen  Folgen  solchen  Verfahrens  keine  Erfahrung  gemacht 
hat.  Sollte  durch  innere  Mittel,  namentlich  aber  durch  ausgedehnte  Hygiene 
etwas  zu  erreichen  sein,  so  ist,  was  dahin  wirken  kann,  willkommen;  aber 
mit  den  örtlichen  Mitteln  kann  nicht  behutsam  genug  umgegangen  werden. 
Ich  selbst  habe  in  einem  Fall  bei  einen  48jährigen  Herrn  die  zu  rasche 
Beseitigung  starker  Fussschweisse  durch  Laugenwaschungen  iu  beklagen  ge- 
habt Ich  wussle  mir  nicht  anders  für  den  ersten  Augenblick  zu  helfen, 
als  durch  Anlegen  einer.  Kniefontanelle,  bis  es  endlich  gelungen  war,  die 
Fussschweisse  wiederherzustellen»  Seitdem  halte  ich  nur  auf  grosse  Rein- 
lichkeit und  lasse  oft  zu  wechselnde  wollene  Strümpfe  tragen.  Gegen  den 
sehr  üblen  Geruch  gibt  es  ungeachtet  mancher  Empfehlungen  gleichfalls  nur 
das  eine  Mittel  beständiger  Reinlichhaltung. 


3.    Uebermässige  Hauttalgabsonderung.    Gneis.    Seborrhoe». 
Seborrhagia.    Fluxus  sebaceus.    Akne  punctata. 

So  leicht  der  Gneis  in  seinem  Entstehen  zu  beseitigen  ist,  so  hartnäckig 
zeigt  er  sich  oft,  wenn  er  veraltet  ist.  In  letzterem  Fall  ist  die  natürliche 
nächste  Aufgabe  (Biett),  die  Krusten  durch  Anwendung  feuchter  Wärme  zu 
beseitigen,  dann  versucht  man  die  Behandlung  mit  adstringirenden  Lösungen, 
denen  zur  Beschwichtigung  der  gleichzeitigen  Haulnerven-Hyperäslhesie  etwas 
Narkotisches  zugesetzt  werden  kann.  Sehr  empfohlen  werden  Dampf- 
douchen,  15—20  Minuten  lang  auf  die  leideude  Fläche  gerichtet.  Im 
Uebrigeu  muss  ein  refrigerirendes  Verbalten  beobachtet  werden.  Bisweilen 
erreicht  man  auf  diese  Weise  seinen  Zweck  nicht;  die  Krankheit  ist  iove- 
terirt,  es  sind  Reizmittel  indictrt.  (Aromatische,  spirituöse,  stärker  adstria- 
girende  Waschungen.  (Cazenave*)  heilte  einen  4jährigen  Gneis  durch 
innerliche  Diaphoretica,  Bäder,  Dampfdouchen,  ammoniakalische  Waschung« 
und  Einreibungen  von  Jodammonium -Salbe.  (Ammon.  jod.  gr.  xv  auf  3j 
Fett,  3mal  täglich  1  Bohne  gross  einzureiben.) 

Die  auf  der  Kopfhaut  der  Neugeborenen  vorkommende  Seborrhoe 
weicht  gewöhnlich  den  Waschungen  mit  warmem  Seifenwasser,  mit  Cha- 
müleninfus  etc.  Bei  schon  ausgebildetem  Gneis  lässt  man  Einreibungen  mit 
Oel,  ungesalzener  Butter,  Rahm  etc.  machen.  Bei  Wiedererzeugung  wendet 
man  Anfangs  nur  laue  Waschungen,  später  adstringirende  an. 


*)  Ann.  des  malad,  de  la  peau.  1844.  p.  301. 

i 
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IL  Anomale  Färbungen  der  Haut. 
1.   Pigmentmangel  der  Haut  und  der  Haare. 

Angeborene  Zustände  dieser  Art  (Albinismus  universalis  et 
partialis,  Leukopathia  (s.  Vitiligo:  Devergie,  Gaz.  des  Höp.  1848. 
No.  109)  universalis  et  partialis  werden  nicht  zu  Gegenständen  der 
Therapie.  Fast  ebenso  wenig  lässl  sich  therapeutisch  gegen  den  Pigment- 
verlust  der  Haut  und  zubehörigen  Haare  (am  Scrotum,  an  der  inneren 
Fläche  der  Schenke],  auch  im  Gesicht)  ausrichten.  Die  Ganities  (Peli- 
osis)  senilis  und  praematura  (auch  circumscripta)  fallt  der  hnar- 
künstlerischen  Behandlung  anheim.  Das  frühe  Ergrauen  der  Haare  ist  nicht 
mehr  aufzuhalten,  auch  nicht  nach  den  Ratbgebungen  Naumann'*  Hdb.  d. 
med.  Run.  HI.  2.  S  521  f  ausgenommen  den  Fall,  dass  die  betreffenden 
jüngeren  Leute  pldttlich  ihren  genusssöchtigen  Lebenswandel  ändern,  sehr 
solide  werden  und  sich  in  der  geeigneten  roborirenden  Weise  aufzuhelfen 
suchen.  Dann  ist  wenigstens  vor  der  Hand  ein  Stillstand  der  Ergrauung» 
möglich. 

2.    Silberfärbung  der  Haut.    Argyria.    Teinte  brönzäe. 

Stellt  sich  während  des  Gebrauchs  des  Silbersalpeters  die  Verfärbung 
der  Haut  ein,  so  werde  derselbe  sofort  ausgesetzt.  Die  einmal  eingetretene 
Verfärbung  hat  man  bis  jetzt  nicht  zurückbilden  können.  Vre  berichtet 
einen  Fall,  wo  Waschungen  mit  Acidum  nilricum  dilutum  die  Normalfarbe 
wieder  herstellten,  wovon  jedoch  Hebra  keinen  Erfolg  beobachtete.  Die 
Datn/sche  Jodbehandlung  ist  zweifelhaft.  Theilweisen  Erfolg  mtiAber- 
crombie  vom  äusserlichen  und  innerlichen  Jodgebrauch  gesehen  haben. 
(Dubl.  med.  press.  1843.  213.)  (Vergl.  Bebra  Ztschr.  d.  Ges.  der  Aerzte 
zu  Wien.  1850.) 

3.   Hau t flecke. 

Lentigo.     (Ephelis    lenticularis-Willan).    Chloasma.     (Ephelia. 

Melasma   cutaneum.     Naevus  Spilus).     Purpura   senilis,   rheu- 

matica,  haeroorrhagica.    Sommersprossen.    Leberflecken. 

Blutflecken. 

ö.   Lentigo  (Ephelis  lenticularis  et  perstans). 

Die  zur  Verhütung  der  Sommersprossen  aogerathenen  Maassregeln: 
Schutz  vor  der  Sonne,  nach  dem  Waschen  sich  nicht  gleich  in  die  Luft 
binauszubegeben ,  den  Schweiz  behutsam  abzutrocknen,  nützen  nicht  allein 
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wenig  oder  nichts,  sondern  sind  im  praktischen  Leben  auch  nur  für  <fie 
Wenigsten  anwendbar«  Wer  zu  Sommersprossen  disponirt  ist,  bekommt 
sie  sogar  im  Zimmer.  Die  einmal  vorhandenen  schwinden  nur  mit  den 
Jahren.  Keins  der  oft  angepriesenen  Mittel  (womit  die  Fabrikanten  der 
Kosmetica  ein  höchst  lukratives  Geschäft  treiben)  ist  im  Stande,  sie  zu  ver- 
treiben. Das  handlichste  und  beste  ist  noch  der  frische  Citronensaft,  der 
wenigstens  die  Farbe  bisweilen  etwas  zurücktreten  lässt. 

b.   Chloasma  (simplex,  hepaticum,  potatorum,  uterinum;  Melatma.    Naevus  SpUus.) 

Man  erfülle,  wo  thunlich,  die  Indicatio  causalis.  So  bei  Leberkrank« 
heilen,  Gebfirmutteraffectionen ,  beim  Melasmfe  der  in  UnreinKchkeK  Ver- 
kommenden. Während  der  Schwangerschaft  entstehende  Leberflecke  be- 
dürfen keiner  Therapie,  bei  Säufern  ist  Nüchternheit  die  beste. 

An  directen  Mitteln  werden  zum  Tbeil  die  gegen  Sommersprossen  üb- 
lichen empfohlen.  Ausserdem  Schwefelmittel,  als  Bäder  und  SchweM* 
wässer  zum  Trinken,  der  Sublimat  als  Lösung  mittels  Gharpie  appiidrt 
>(gr.  v  in  5j  Aq.  dest.,  Hebra),  ferner  die  TincL  Veratri  albi*)  (Liüen- 
feldj;  die  resp.  Stellen  werden  Abends  mit  der  Tinctur  gewaschen  uod  an 
folgenden  Morgen  mit  einem  mit  lauem  Seifenwasser  befeuchteten  Flanell- 
läppchen abgerieben. 

Der  Naevus  Spilus  ist  nur  kosmetisch  zu  behandeln. 

c.  Purpura. 
ct.   Purpura  seu  Poliosis  senilis. 

Wie  nahe  liegt,  ist  eine  aclive  Therapie  hier  mehr  oder  weniger  über- 
flüssig; ruhiges  Verhalten  und  ein  stärkendes  Regimen  sind  die  Hauptsache. 
(Diät    Tonica.) 

ß.   Purpura  seu  Poliosis  rheumatica. 
Roseola  rheumatica.     Rbeumatokelis.    Flussflecken. 

Wo  man  das  Uebel  im  Entstehen  trifft,  wird  man  in  der  bekannten 
Weise  antirheumatisch  zu  verfahren  haben.  Demnächst  warmes  Verhaltet) 
im  Bett,  gelinde  Diapborese,  massige  Bethätiguug  des  Darmkanals  (nach 
•  Einigen  Diuretica).    Man  vermeide  kalte  Waschungen. 

y.   Purpura  haemorrhagica. 
Morbus  maculosus  seu  haemorrhagicus  Werlbofii  Petechianosis.  BlutfleckenkrankheiL 

Bei  der  Behandlung  dieses  Zustandes  kommen  mehrfache  Verhältnisse 
in  Betracht.    Zuerst  berücksichtige  man  die  wahrscheinliche  Ursache,  dem- 


*)  Prag.  Vrtljhrsschr.  1849.  Bd.  2.  (XXII.)  Miscellen. 


lachst  Constitution,  Krfifle  und  Alter  des  Kranken,  endlich  die  Symptome 
im  Einzelnen,  sofern  sie  Besonderes  bieten.  Man  wird  aber  überhaupt 
selten  in  der  Lage  sein,  anders  als  exspectativ  symptoroati$ch  verfahren  zu 
können.  Ein  ruhiges  Verhallen,  verhältnismässig  roborirende  Diät,  Tonica, 
Adstringentia  passen  so  ziemlich  unter  allen1  Umständen,  namentlich  suche 
man  allen  adynamischen  Erscheinungen  entgegenzuwirken.  Deshalb  folge 
man  nicht  zu  dreist  dem  Rath  Derer,  die  wiederholte  Purganüa  empfehlen. 
Sie  durften  nur  im  Beginn  der  Krankheit  bei  noch  kräftigen  Individuen  zu- 
träglich sein. 

Blutungen  werden  in  der  gewöhnlichen  Weise  behandelt.  (Alle  Arten 
styptischer  Mittel.) 

Die  Gonvalescenz  gebietet  restaurirende  Diät  und  überhaupt  hygienische 
Pflege.  Therapeutisch  empfehlen  sich  Wein  als  Reizmittel  und  Martialien 
(Slablwässer)  als  Roborantia.  (Vergl.  das  Weitere  in  -der  ersten  Ablhlg.  d. 
Handb.  S.  .284  bis  28a) 


m.    Hypertrophische  Zustände  der  Haut 

Verdickungen   und   Auflagerungen:    Schwielen,   Leichdorne; 
Tylositas,  Clavi;  Cornua  cutanea,  Keratosis. 

Zu  den  stellenweisen  Verdickungen  der  Oberhaut  ist  in  der  Regel  ein 
ungleichmässig  verteilter  Druck  (durch  die  Fussbekleidung)  die  Ursache. 
Aufhebung  dieses  Drucks  ist  manchmal  allein  ausreichend,  damit  die  Ober- 
haut sich  löse  und  abfalle.  Dem  Zweck  dieser  Aufhebung  entsprechen  ver- 
schiedene mechanische  Vorkehrungen,  worunter  eine  der  einfachsten  die  ist, 
dass  man  ein  mit  einer  dem  Leichdorn  entsprechenden  Oeflhung  versebenes 
Stuck  weichen  Leders  oder  mehrfach  zusammengelegten  Heftpflasters  auf- 
legt Die  übrigen  Hülfen  überlässt  man  gern  der  Geschicklichkeit  der  Leich- 
dornoperateurs und  der  Schuhmacher. 

In  einigen  Fällen  wurden  Leute  von  dem  Uebel  befreit,  denen  ich  den 
Rath  gegeben,  öftere  Fussbäder  zu  nehmen  und  jeden  Abend  und  Morgen 
mit  dem  Nagfei  an  dem  Leichdorn  zu  pflöcken.  Es  scheint,  dass  er  solche 
beständige  Beunruhigung  nicht  verträgt. 

Wo  bei  Verdickung  der  Oberhaut  zugleich  Hautrisse  und  Spalten  (Rha- 
gades,  Schrunden),  mehr  weniger  tief  und  schmerzhaft,  vorkommen, 
ttsst  man  am  besten  milde  Fette  appliciren  und  die  Theile  vor  äusserer 
Verunglimpfung  schützen.  Zeitweise  laue  Bähungen,  Fomentationen  sind  zu 
empfehlen;  unter  Umständen  auch  schwache  alkalische  Lösungen  zum  Waschen. 

Die  sogenannten  Hautbömer  hebt  man  bei  oberflächlichem  Sitze  ein- 
fach heraus  aus  ihrer  Pflanzstätte,   wenn  sie  tiefer  wmeln,   entfernt  mm 
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äie  mit  dem  Messer.  Schliesslich  ätzt  man  die  frei  gewordene  Stalle  trat 
Salpetersäure,  Höllenstein  etc.,  wodurch  indess  die  Wiedereraeugung  nicht 
immer  verhindert  wird. 


Anhang.    1.  Abnormer  Haarwuch«  und  Haarachwund. 

Wachsen  Haare  an  ungewöhnlichen  Stellen  (z.  B.  bei  jüngeren  Frauen- 
zimmern als  wirklicher  Lippenbart  et£),  so  reiset  man  sie  leitweis  einseht 
aus,  wenn  sie  nicht  zu  zahlreich  sind;  wo  letzleres  der  Fall,  werden  (ge- 
wöhnlich ohne  sonderlichen  Erfolg)  chemisch  wirkende  Mittel  so  Hülfe  ge- 
nommen. Die  Aerzte  können  den  Industriellen  nur  Dank  wissen,  da»  sie 
ihnen  diesen  wenig  dankbaren  Zweig  der  Therapie  abgenommen  haben. 

Trichiasis  von  einigem  Grade  lässt  keine  andere  Hülfe  zu,  als  Ans- 
reissen  der  Wimperhaare.  (Ausführliches  hierüber  in:  Med.  Zeitg.  RossL 
1857.  No.  40. ,  von  Dr.  Dreyer  in  Moskau,  wo  9  Variationen  des  ZuStandes 
nebst  ihrer  Behandlung  beschrieben  werden) 

Der  Haarschwund  (Alopecia  —  acquisita — »Calvities,  Kahl- 
köpfig keit)  ist  nur  zu  curireo,  wenn  noch  Haarboden  vorhanden  ist  Wo 
die  Wurzelbalge  der  Haare  verödet  sind  hilft  selbstverständlich  kein  Mittel 
mehr.  — 

Darnach  ist  also  das  therapeutische  Verfohfen  gegen  Kahlköpfigkeit 
leicht  zu  bemessen.  Wo  nach  Obigem  Hülfe  möglich,  wird  sie  beschafft 
durch  eine  zweckmässige  Verbindung  von  reizenden  und  demulcirenden 
Mitteln.  Entsprechen  ihrer  Zusammensetzung  nach  die  bieher  gehörigen 
Cosmetica  diesem  Zweck,  so  ist  gegen  ihre  Verwendung  nichts  zu  er- 
innern; gegentheiligen  Falles  sind  sie  durchaus  nutzlos.  Dnlcr  allen  Mitteln 
ist  nach  meiner  mehrfachen  Erfahrung  das  wöchentlich  2mal  wiederholte 
Rasiren  mit  nachfolgenden  Franzbranntwein -Waschungen  (Reibungen)  und 
demnächstiger  Salbung  mit  einem  fetten  Oel  das  beste.  Das  Weitere  hier- 
über wolle  man  lieber  in  Zeitungsannoncen,  als  in  einem  therapeutischen 
Handbuch  suchen. 


Anhang.     2.  Hautverhartnng  bei  firwaoasenen. 

Sklerosis  adultorum  cutanea. 
(Skierode  rma.   Skierostenosis  cutanea.   Chorionitis). 

Blutentziehungen,  die  Diaphoretica,  Djsplaatica  (Reeolventia):  Qveck- 
silbermitte),  Diuretica,  Evacuantia  per  anum  wurden  wiederholt  ohne  sonder- 
liche Resultate  versucht.  Bei  Menstruationsanomalien  scheint  die  Reguliruag 
der  resp.  Function  bisweilen  die  Abnormität  beseitigt  i»  haben.  Die  Krank- 
heit hängt  aller  Wahrscheinlichkeit  nach  mit  bisher  nicht  naher  festgaBteUün 
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constitutionellen  Störungen  zusammen.  Obgleich  schon  seit  langem  beob- 
achtet, stehen  die  Erfahrungen  darüber  zur  Zeil  doch  noch  zu  vereinzelt 
da,  als  dass  man  sie  zur  Grundlage  einer  intentioneilen  Behandlung  machen 
könnte. 

Anhang.     3.   Zellgewebsverhärtnng  der  Neugeborenen. 

induratio  telae  cellulosae  neonatorum. 
(Skleroderma  neonatorum..  Oederaa  durum  neonatorum.) 

Prophylaxis.  —  Man  behüte  die  Kindchen  vor  Kälte  und  Nässe^ 
insonderheit  in  den  Fällen,  wo  die  Geburt  etwas  zu  früh  erfolgte  und  über- 
haupt, wenn  dieselben  schwach  entwickelt  und  spärlich  ernährt  sind. 
Wärme  in  jeder  Beziehung  ist  hier  das  beste  Prophylacticum.  Reiben 
mit  erwärmten  Wollen-  oder  Flanell -Tüchern,  warme  Bäder,  wo  nöthig 
2mal  täglich,  doch  mit  der  Vorsicht,  dass 'das  Kind  keinen  Augenblick  un- 
nölhiger  Wasserverdunstung  ausgesetzt  werde.  Mutter-  oder  gute  Ammen- 
milch  ist  das  beste  hygienische  Therapeuticum.  Ist  das  Kind  tu  schwach, 
zu  saugen,  so  werden  ihm  die  Nährmittel  künstlich  beigebracht.  Als  Ersatz 
Kuhmilch,  und  wenn  die  ermangelnde  Verdauung  einer  Anspornung  be- 
dürftig sein  sollte,  Zusatz  von  schwachen  aromatischen  Aufgüssen. 

Therapie.  —  Es  liegt  augenscheinlich  im  Wesen  der  Krankheit  die 
Forderung  ausgedrückt,  die  bis  auf  das  Hautgefössnetz  sich  ausdehnende 
Blutstase  wieder  in  Fluss  zu  bringen,  d.  h.  den  allgemeinen  Kreislauf  zu 
reguliren.  Dazu  eignen  sich  fürerst  je  nach  dem  Kräftebestande  örtliche 
Blutentziehongen  *)  und  weiter  reizende  und  belebende  Mittel;  zugleich  aber 
mus$  möglichst  für  krallige  Ernährung  gesorgt  werden.  Man  setzt  die 
Blutegel  möglichst  früh  an  die  zunächst  ergriffene  Partie.  Aeltere  Aerzte 
wandten  ausserdem  innerlich  und  äusserlich  das  Quecksilber  an.  So  Gölis 
in  der  Meinung»  dass  elterliche  Syphilis  die  Ursache  zur  Zellgewebsverhär- 
tung  der  Neugeborenen  sei.  Ferner  Weinhold,  Henke,  Bärmann,  Stein- 
berger,  Feiler  (Sublimat,  gr.  j  in  5ij  Wasser,  stündl.  gtt.  j)  etc.  wendeten 
den  Merkur  theils  innerlich,  theils  zu  Einreibungen  an. 

Von  reizenden  Mitteln  hat  man  Reibungen  und  Waschungen  mit  aro- 
matischen und  Spirituosen  Flüssigkeiten,  mit  Seifen wasser,  Salzwasser,  mit 
erwärmten  Oelen,  flüchtigen  Salben  etc.  versucht.  Breschet  empfahl  Dampf- 
bäder. Innerlich  Wein,  Moschus,  Ammoniaksalze  in  Verbindung  mit 
Chinapräparaten.  Der  Erfolg  lässt  viel  zu  wünschen  übrig.  —  Bei  Ver- 
stopfung (und  Gelbsucht)  verordnet  man  milde  Abführmittel,  Mannasyrup, 
die  wässrige  Rhabarbertinctur  etc. 


*)  Cf.   Valleix,  Klin.  der  Kdrkrkhten.;  Bull,  girier,  de  Tbör.  XXVIII.  1845.  408. 
Mondiere,  Joum.  hebdom.  XIII.  1846.  240.  {Palette,  Exercit.  pathol.  Mailand  1820.) 
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IV.   Zahnauasehlag.   Ansprang.    Strophnlns. 

Die  Ursache  dieser  Hautaffection  bei  Säuglingen  und  zahnenden  Kindern 
ist  entweder  eine  Süssere:  Unrein lichkeit,  Reizung  durch  unzweckmässige 
Bekleidung  etc.,  oder  eine  innere:  katarrhalisches  Ergriffensera  der  Magen- 
Darmschleimhaut,  bedingt  durch  fehlerhafte  Ernährung  oder  schwierige 
Dentition.  Die  Aufgabe  der  Therapie  besteht  also  in  Beseitigung  dieser 
Causalmomente.  Man  lasse  das  Kind  reinlich  halten,  angemessen  kleiden, 
und  regulire  die  Ernährung.  Wo  die  Muttermilch  nicht  convenhrt,  werde 
eine  Amme  genommen  oder  mit  Kuhmilch  ernährt.  Bei  Unruhe  und  Auf- 
regung passt  eine  leichte  Abführung  (Mannasyrup,  Calomel  zu  gr.  >/4 — ß  etc.) 
und  zwischendurch  Zuckerwasser.  Wenn  schwere  Zahnung  die  Ursache, 
soll  nach   Wilson  das  Zahnfleisch  scarificirt  werden. 

Aeusserlich  kann  man  mit  veinem  milden  Oel  bepinseln,  mit  lauer  Milch, 
Chamilleoabsud  oder  einem  leichten  Adstringens  (warmem  Wasser  und  etwas 
Citronensaft,  Essig  etc.)  Waschungen  anstellen. 


V.  Anflug.    Fratt    Erythema. 

Die  symptomatischen  Erythem-Formen,  bei  den  verschiedenartigsten 
constitutionellen  und  örtlichen  (Organ-)  Krankheiten  vorkommend,  bedürfen 
keiner  speziellen  Behandlung.  Höchstens  können  reizmildernde  Waschungen 
vorgenommen  werden.    Im  Uebrigen  behandle  man  das  Grundleiden. 

Eigentlich  auch  nur  symptomatischer  Natur  ist  das  von  den  Autoren 
als  eigene  Species  aufgestellte  Erythema  laeve  (s.  oedematosuro).  Es 
besteht  in  einer  (pseudo-)  erysipelasarligen  Affeclion  der  Haut  an  den  Beinen 
und  kommt  hauptsächlich  bei  geschwächten  Individuen  in  Folge  von  An- 
strengung vor  oder  hängt  mit  Störungen  der  Verdauung  zusammen.  Ruhe, 
Ordnung  der  Digestion,  Fomentirungen  des  Beins,  später  Anlegen  von  Wollen- 
binden  ist  in  der  Regel  ausreichend ,  doch  werden  wegen  der  leicht  eintre- 
tenden Verschwörung  öfter  auch  ätherische,  weinige  und  Campherfomentatio- 
nen  nöthig.    Es  ist  möglichst  für  diätetische  Kräftigung  zu  sorgen. 

Bei  reizbaren  Individuen  entwickelt  sich  das  Erythem  öfter  unter 
Fieberbewegungen.  (Erythema  idiopathicum  febrile  der  Autoren). 
Nach  Maassgabe  des  Kräftebestandes  und  .der  constitutionellen  Symptome 
passt  hier  ein  entziehendes,  antiphlogistisches  Verfahren.  (Blutentziehoogen, 
Emetica,  Purgantia.  Innerlich  Tonica.  Ausserdem  ruhige  Lagerung  des 
leidenden  Theils.)  —  v.  Galt  beobachtete  1857  in  Bosnien  eine  epidemische 
Verbreitung  des  Erythema  papulatum  (hauptsächlich  in  Folge  ungünstiger 
Aussenverhältnisse  [und  bei  gleichzeitigem  Herrschen  von  Catarrhen,  Inter- 
miUenten  und  Blattern]  entstanden).    Die  Behandlung  wurde  symptomatisch 
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gebalten:  Milderung  der  Schmerzen  durch  Narkotica,  der  Hautschwelluag 
durch  örtliche  Kille  *  Bleiwasser,  Ungt.  cerossae  etc.  Dauer  der  Krankheit 
1—4  Wochen.    (Prag.  Vrtjjhrsschr.  1868.  IV.) 

Das  chronische  Erythem  wird  nach  den  im  Vorstehenden  erörterten 
Grundsätzen  behandelt. 

Auch  das  Fratt-  oder  Wundsein  der  Kinder  und  Erwachsenen 
(Intertrigo,  Wolf)  ist  eine  Ery Ihemform,  die  bei  ersteren  zum  Theil  von 
Doreinlichkeit  abhängt,  theils  aber  auch  mit  Störungen  der  Verdauung  in 
Verbindung  steht  Ebenfalls  Verdauungsanomalien,  ausserdem  Menstrual- 
slörungen,  Hämorrhoid  etc.  bilden  die  Basis,  worauf  das  Disponirtsein  der 
Erwachsenen  zu  Intertrigo  beruht. 

1  Die  Kinder  müssen  sehr  reinlich  gehalten  und  oft  nachgesehen  werden, 
dass  sie  mit  den  Excretionsstoffen  nicht  zu  lange  in  Berührung  bleiben. 
Die  Verdauung  werde  regulirl.  Oertlich  eignen  sich  Bestreichen  mit  milden 
fetten  Substanzen,  mit  einem  Liniment  aus  ,01.  Lini  undAq.  calc,  Aufstreuen 
austrocknender  Pulver,  Stärke,  Magnesia,  Bärlappmehl  etc.  Wenn  die 
Afleclion  im  Ganzen  beseitigt  ist,  kleinere  Stellen  aber  noch  wund  sind, 
kann  man  auch  eine  Zinksalbe,  (Kollodium)  oder  eine  schwache  Lösung  von 
Silbersalpeter  anwenden  *). 

Bei  Erwachsenen  ist  die  Disposition  zum  Wundwerden  schwer  zu  be- 
seitigen, namentlich  wenn  sie  stark  genährt  sind  und  sich  keine  diätetische 
Beschränkung  auferlegerf  wollen.  Man  verwendet  die  bekannten  Adstringentia, 
auch  spirituöse  Waschungen,  im  Nolbfall  leichte  Aetzuogen.  Daneben  sucht 
man  gastrische  Abnormitäten  zu  beseitigen  und  sorgt  für  beständig  regel- 
mässige Darmfunction.  Hohe  Grade  dieses  Zustandes  (Wolf)  lassen  in  der 
Regel  nur  Sorge  für  Linderung  der  empfindlichen .  Beschwerden  durch  an- 
haltendes Tragen  schützender  Pflaster  zu. 

Abnahme  der  Vollleibigkeit,  im  Debrigen  Kräftigung  der  Constitution 
sind  wünschenswert!).  Es  möchten  vorzüglich  Seebäder  zu  diesem  Zweck 
zu  empfehlen  sein. 


*)  Schneider  empfiehlt  gegen  das  Nässen  der  Ohren  kleinerer  Kinder  folgende 
Mischung  (sogenannter  Genoveven-Balsaro): 

Rc.    Ol.  Olivar.  Jivß 
Cerae  fl.  5vj 
Lign.  Santal.  rubr.  3ß 
Tereb.  venet.  3j 
Camph.  3j 
M.  f  1.  art.  Ungt. 
S.    1-  höchstens  2mal  täglich  aufzutragen. 
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TL  HeiSÄlinoht    Urticaria, 

(Essera.    Porcellanea.    Uredo.    Nesselfieber.) 

Die  gelinden  Formen  dieser  Krankheit  (durch  äussere  Ursachen  oder 
idiosynkrasisch  bedingt)  bedürfen  keiner  Behandlung.  Bisweilen  verschwindet 
der  Ausschlag  schon  nach  einigen  Stunden  spontan.  Frau  Schlüter,  90  Jahr 
alt,  seit  einer  Reihe  von  Jahren  von  mir  behandelt,  bekommt  sofort  nach 
dem  Genuss  von  säuerlichen  Speisen  einen  Nesselausscblag,  der  meistens 
nur  einen  Tag  steht.  Aehnlicher  Fälle  kenne  ich  noch  einige  aus  meiner 
eigenen  Praxis.  (Es  sind  übrigens  die  allerverschiedensten  Genüsse,  welche 
das  Exanthem  hervorzurufen  vermögen.)  i 

Treten  bei  Disponirten  heftigere  Erscheinungen  auf,  so  suche  man  die 
materia  peccans  durch  Emetica  und  Purgantia  zu  entleeren,  und  tritt  hierauf 
ein  Zustand  grosser  Erschlaffung  ein,  reiche  man  etwas  Wein,  eine  Naphtha- 
oder  Aetherart;  gleichfalls  gegen  Gasantreibung  des  Leibes  und  Würgen 
dienlich. 

Die  Antiphlogose  ist  angezeigt,  wenn  ungewöhnlich  starke  Fieberbe- 
wegung vorhanden.  Dann  hat  Valleix  vom  Aderlass  nur  Nutzen  beobachtet 
Aehnlich  Louis  (Gaz.  des  HöpiL  1843.  No.  131),  Duchesne-Duparc  (ibi- 
dem ,  1848).  Letzterer  empfiehlt  überdies  strenge  Diät,  säuerliche  Gelränke, 
laue  Bäder  etc. 

Gegen  das  heftige  Jucken  dienen  Essig-,  Ammoniak-  (3j  auf  3viq 
Aq.  rosar.),  Sublimat- Waschungen  etc. 

Die  chronische  Nesselsucht  verlangt  vor  allem  strenge  Regelung 
der  Lebensweise:  gelinde  nährende,  reichlich  vegetabilische  Kost,  Vermeiden 
gewürzler,  salzer  und  saurer  Speisen  und  der  geistigen  Gelränke.  Oefter 
sind  es  ganz  bestimmte  Substanzen,  die  gemieden  werden  müssen«  (Zucker: 
Wilson.) 

Die  Arzneimittel,  welche  angewendet  zu  werden  pflegen,  sind  wenig 
zuverlässig.  Duchesne  (I.  c.)  rühmt  Aconit  in  steigenden  Gaben,  mit  5 
Centigrmm.  (  =  4/a  Gran)  in  24  Stunden  beginnend  und  einige  Zeit  fort- 
gesetzt.    Das  Jucken,  sagt  der  Autor,  verliert  sich  darauf  zauberähnlich. 

/  M.  Maclagan  heilte  einen  Urticaria  durch  Colchicum.  (Monthfy 
Journ.  of  med.  Sc.  1852.  Jan.)  Stan.  Martin  (Bull.  gän.  de  Thär.  1850. 
Mai.  P.  410.)  empfiehlt  als  spezifisch  den  Melissengeist, 

Stellt  sich  im  Verlauf  der  Krankheit  ein  inlermittirender  Typus  heraus, 
so  greift  man  zum  Chinin.  Dadurch  heilte  Zehdenicker  einen  Fall*). 
(Med  Zt.  v.  Ver.  för  Hlkde.  in  Pr.  1837.  No.  35).  Legroux  und  Wickkam 
behandeln  Urticaria,  die  mit  Gelenkschraeraen  verbanden  ist,  angeblich  er- 

*)  Fabare  behandelte  einen  derartigen  Fall  durch  3  Wochen  lang  fortgesetite 
kalte  Einwickelungen.    (Ann.  des  malad,  de  la  peau.  1851.  Mars.) 
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Jalgrach  mil  schwefelsauren*  Chitin;  erste  Doste  9jß  für  die  ersten  2  Tage, 
3j  für  den  3.  und  4.  Tag  als  zweite  Dosis,  als  dritte  3ß  für  den  5.  Tag« 
In  2  Fällen  erfolgte  die  Heilung  nach  der  dritten  Gabe.  (Rev.  m&L- 
clür.  1852.) 

Bei  bedeutenden  Graden  der  sogenannten  Urticaria  tuberosa  wer* 
den  bisweilen  bei  voüsafligen  Individuen  Blulentziehungen  am  After  (an  den 
Genitalien  im  Fall  von  Menslrualstöruogen),  selbst  eine  Venäsection  nöthig. 
Nachträglich  warme  einfache  oder  alkalische  und  Dampfbäder.  Später 
Seebäder. 

Ein  Mittel,  welches  in  sehr  hartnäckigen  Fällen  versucht  zu  werden 
verdient,  ist  der  Arsenik. 


VTL   Kleien-  oder  Mehlflechte.    Pityriasis. 

(Kleiengrind.   Hautkleie.    Furfuratio ) 

Die  Behandlung  der  Pityriasis  ist  in  der  Hehrzahl  der  Fälle  wenig 
fruchtbar,  zum  Theil  erfolglos.  Unzweifelhaft  hängt  die  Krankheit  in  vielen 
FiHen  nril  Conetitutions-Anomalien  zusammen.  (Magen-  und  Darmkatarrhe, 
Hyperämie  der  Geschlechtsteile  finden  sieh  in  den  höheren  Graden  häufig 
gleichzeitig  vor.)  Deshalb  ist  eine  Haupt bedingung  der  Cur,  dass  die 
Lebensweise  durchaus  zweckmässig  eingerichtet  werde. 

Man  vermeide  alle  örtliche  Irritation;  je  mehr  der  Kopf  gekämmt  und 
das  Haar  gebörstet  wird,  um  so  eher  stelh  sich  Calvities  ein,  und  um  so 
rascher  nimmt  sie  zu.  Auch  dichtes  und  anhaltendes  Bedecktsein  des 
Kopfes  ist  nachtheilig  ').  Eine  fernere  Hauplregel  (DevergieJ  ist,  dass  der 
Kopf  rein  gehalten  werde:  chlor-  und  setfenhaltige  oder  Kali  Waschungen. 
Sind  Hautstellen  gerölhet,  werde  (nach  Devergie)  kataplasmirl  und  nach 
Beseitigung  der  Reizung  eine  Tanninporoade  angewendet  (Rc.  Tann. 
3ß  auf  Axung.  porc.  5j  mit  etwas  Campher.)  Später  wird  eine  Theersalbe 
und  zuletzt  eine  Pomade  mit  Cupr.  carbon.  gebraucht. 

Hebrm  (Wien.  Ztschr.  1851.  Mai.)  betrachtet  die  Pityriasis  rubra 
als  ein  in  derEnlwickelung  gehemmtes  Ekzem,  und  wendet  kalte  Umschläge, 
Dovthen,  Auftragen  einer  Kaliauflösung  etc.  dagegen  an. 

Wie  die  Pityriasis  capitis  wird  ähnlich  auch  die  Pityriasis  pal- 
naris,  plantaris,  mentalis,  palpebralis  etc.  behandelt  Gegen 
erslere  beiden  empfiehlt  Rayer  Dampfdoucben  *)  und  die  Werlhofsche 
Salbe;  in  Bezug  auf  die  letalere  wähle  man  die  einfachsten  Salben. 


1)  Devergie,  Journ.  d.  Möd.  et  de  Cbir.  pr  Championniere.  1847. 

2)  Auch  gegen  Pityriasis  nigra  Vorzugs  weis  empfohlen. 
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Seitdem  Eichstedt  (fror.  Notiz.  1846.  XXXIX.  Mo.  1?)  mikroskopisch 

in  der 

Pityriasis  versicolor 

Pilzbildung  nachgewiesen,  hallen  die  meisten  Aerzte  hier  die  topische  Be- 
handlung für  die  Hauptsache. 

Hebra  (I.  c.)  lässt  8  Tage  lang  grüne  Seife  einreiben,  den  Kranken 
in  wollene  Decken  schlagen  und  dann  lauwarme  Bäder  nehmen.  Ebenso 
empfiehlt  Veiel  (Casp.  Wochenschr.  1839.  No.  26)  Einschmieren  mit  grüner 
Seife,  abführende  Tisanen  und  Dampf-  und  Schwefelbäder. 

Spengler  hatte  Erfolg  vom  äusserlichen  Gebrauch  der  Tinct.  Veratri 
albi  (nach  Lilienfeld).  —  (Neue  med.-chir.  Ztschr.  1851.  No.  16.) 

Auch  Waschungen  mit  Schwefelleberlösung  (Fiänus),  mit  Borax, 
Sublimat  (gr.  j  —  ij  auf  3j)  etc.  werden  empfohlen. 


VIII.    Sehuppenflechte.    Psoriasis. 

(Psora  leprosa,   squamosa.     Die  Räude.) 

Die  Prognose  ist  um  so  günstiger,  je  frischer  der  Fall.  Von  grosser 
Wichtigkeil  ist  die  lopische  Behandlung,  exclusiv  sich  auf  sie  zu  verlassen» 
scheint  jedoch  nicht  gerechtfertigt  zu  sein.  Die  gewöhnlich  in  der  Consti- 
tution vorhandenen  Anomalien  verdienen  sicher  Berücksichtigung,  um  so 
mehr,  wenn  man  Rückfalle  verhüten  will.  Es  ist  nicht  ungereimt  (Bayer, 
Fuchs)  als  Einleitung  in  die  weitere  Behandlung  bei  Vollsaftigkeit  und  Ple- 
thora jüngerer  Subjecte,  die  erst  kürzlich  erkrankten,  und  besonders  wenn 
Congeslion  zur  Haut  stattfindet,  ein  Aderiass  machen  zn  lassen»  unterstützt 
von  salinischen  Abführungen  und  entziehender  Diät.  Umgekehrt  kann  es 
in  Hinsicht  auf  Schwäche,  EntkräAung,  vorgerücktes  Alter  etc.  durchaus 
nöthig  werden,  zuvor  Tonica  anzuwenden  und  eine  roborirende  Diät  ein- 
treten zu  lassen. 

Der  Rückblick  auf  die  Therapie  macht  uns  mit  einer  grossen  Zahl  von 
Mitteln  gegen  die  Schuppenfiechle  bekannt,  aber  die  wenigsten  unter  ihnen 
sind  bewährt  befunden. 

Emery*),  dem  ein  umfassendes  Beobachlungstnaterial  zu  Gebote  stand, 
kommt  zu  demSchluss,  dass  die  Tinct.  Fowleri  innerlich  und  die  Theer- 
salbe  äusserlich  die  vorzüglichsten  Mittel  seien.  Er  steigt  mit  der  Tiactur 
nicht  über  10  Tropfen  täglich,  und  die  Salbe  lässt  er  aus  V4 — %  Tbeer 
auf  2 — 3  Theile  Fett  bereiten.  Dabei  lässt  er  seine  Kranken  nur  milde 
Kost  gemessen,  sich  viel  Bewegung  machen  und  fleissig  baden. 


*)  Bull,  de  Thor.  Janv.  1849. 
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Nachdem  der  Kranke  erst  ein  Bad  genommen,  wird  er  3mal  den  tag 
leicht  mit  Theersalbe  eingerieben.  Nach  2—3  Tagen  wird  die  einzureibende 
Quantität  vermehrt.  Bei  Kranken  mit  inveterirter  Schuppenflechte  lässl  er 
nach  6—7  Tagen  mit  Theersalbe  bestrichene  Compressen  auflegen.  Wöchent- 
lich werden  1 — 2  Bäder  genommen.  Schon  nach  etwa  10  Tagen  sind  die 
Schuppen  abgefallen,  an  den  früher  afficirten  Stellen  tritt  ein  weisslicher 
Ring  hervor,  und  von  diesen  Ringen  aus  beginnt  die  Heilung. 

Von  der  Solut.  Fowl.  werden  zuerst  5  Tropfen  in  5jv  einer  versfissten 
Flüssigkeit,  auf  2mal  vertheHt,  genommen.  Alle  2  Tage  setzt  man  gtt.  j 
mehr  zu,  bis  die  Zahl  von  10  Tropfen  erreicht  ist.  Machen  sich  üble 
Zufälle  bemerklich,  so  wird  das  Mittel  ein  paar  Tage  ausgesetzt«  Nehmen 
die  Schuppen  eine  schwarzgraue  Färbung  an,  so  ist  der  Körper  mit  Arsenik 
gesättigt,  er  wird  ausgesetzt;  denn  es  beginnt  nun  die  Heilung,  nach  einigen 
Monaten  sind  die  dunklen  Flecke  verschwunden. 

Sehr  eifrig  redet  auch  Ramberg  f)  dem  Arsenik  das  Wort,  und  Teir- 
Unck*)  berichtet  über  ein  Psoriasis -Fall,  der  nach  4 1/%  jährigem  Bestehen 
durch  die  Fowlersche  Solution  gänzlich  geheilt  wurde.  Für  den  Arsenik- 
gebrauch sind  ausserdem  Cazenave,  Wülan,  Batemann,  Pbumbe,  Biett, 
Fuchs  u.  a.     Weniger  günstig  urlheilen  Rayer  und  Bebra* 

Hebra  empfiehlt  die  Hura  brasiliensis  8).  Die  Rinde  des  Baumes 
in  Abkochung  (3ß  auf  3vj  Colalur)  mit  (gr.  vj)  Succ.  Assacu  vermischt, 
bewirkte  während  eines  sechswöchenllichen  Gebrauchs  in  mehreren  Fällen 
Heilung  4). 

Einwickelungen  in  feuchte  Leinentücher  und  darüber  geschla- 
gene wollene  Decken,  worin  der  Kranke  einige  Stunden  bis  zum  Ausbruch 
eines  allgemeinen  Seh  weisses  lag,  dann  folgendes  kaltes  Bad  (die  ganze 
Procedur  täglich  2mal  4—5  Wochen  lang  fortgesetzt)  halfen  nur  temporär, 
konnten  die  Rückkehr  der  Psoriasis  nicht  hindern. 

Einreibungen  mit  grüner  Seife,  Morgens  und  Abends,  Einschlagen 
in  wollene  Decken,  nach  8  Tagen  ein  warmes  Bad  (ebenfalls  4 — 5  Wochen 
fortgesetzt),  sowie  4 — 8  Wochen  fortgebrauchte,  wöchentlich  dreimalige 
Dampfbäder  halfen  auch,  aber  ohne  Recidive  zu  verhüten1). 

Aus  dem  späteren  Pernhof er' sehen  Bericht  über  Hebra's  Abtheilung 
für  Hautkranke  (Wien.  Ztschr.  N.  F.  1868  1  —  9)  geht  hervor,  dass  die 
verschiedenen  gegen  Psoriasis  in  Anwendung  gezogenen  Heilmethoden  immer 
nur  einen  temporären  Erfolg  hallen,  und  nur  durch  die  grössere  oder  ge- 


1)  Kl.  Wahrn.  S.  221. 

2)  Bull,  de  la  Sc.  de  Möd.  de  Gand.  1849.  Mars. 

3)  Hura  brasiliensis  oder  Assacu   (auch   H.   crepitans)  ist  eiue  der 
südamerikanischen  Eupborbiaceen,  die  auch  gegen  Aussatz  verwendet  wird. 

4)  Wien.  Ztscbr.  1850.  5.  Mai.  VI. 

5)  Ibid.  1851.  VII.  6. 
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riogere  Schnelligkeit  mit  welcher  sie  die  Entfernung  der  Schuppen  bewerk- 
stelligten, sich  unterschieden.  Von  den  äusserlichen  Mitteln  stand  in  diesem 
Belange  die  Schmierseife  obenan.    Daneben  wurden  Dampfbäder  benutzt. 

Von  Salben  wurden  weiter  empfohlen  Dngt.  Hydr.  nilrici  mit 
weissem  Präcipilat  (Barlley1)),  eine  Salbe  .aus  3j  Chlorschwefel 
und  3j  Fett  (Moss*)),  die  Bietfsche  Jod  schwefelsalbe  (Sulph.  jod. 
gr.  xjj — xxxvj  auf  8j  Fett,  auch  von  Cazenave  8)  gerühmt,  etc.  John-Hugues 
Bennet  (in  Edinburg)  lobt  die  Einreibungen  mit  Theersalbe  (oder  Ol. 
cadinum  ■=  Ol.  Junip.  empyreumaticum)  und  den  gleichzeitigen  imierlicben 
Gebrauch  einer  Mischung  von  gleichen  TheHen  Sol.  Fowl.  und  Tinct 
Canth.,  täglich  zu  gtt  v.  Er  stimmt  also  ziemlich  mit  Emery,  wenigstens 
was  den  Theer  und  Arsenik  betrifft,  überein. 

Verfahren  in  der  Berliner  Poliklinik.  —  Em  Pfund  Pix 
liquida  wird  in  einer  Schüssel  mit  1  Quart  kalten  Wassers  übergössen, 
steht  an  einem  kühlen  Ort  24  Stunden;  jeden  Morgen  wird  ein  Bierglas 
voll  davon  abgeschöpft,  durch  Löschpapier  ßllrirt  und  nüchtern  getrunken. 
Zugleich  werden  die  von  Psoriasis  befallenen  Theile  mit  diesem  Wasser 
2— 3mal  täglich  gewaschen.  Es  soll  in  der  Mehrzahl  der  Fälle  Heilung  da- 
durch bewirkt  werden  4). 

Cazenave5)  hat  mit  der  Daphne  Mezer.  in  Decoct  und  als  Syrup 
Versuche  angestellt  Zur  Bereitung  des  Decocls  werden  2  Unzen  Sas- 
sapa r.  mit  ungefähr  44  Unzen  Wasser  bis  auf  %  eingekocht,  indem  in 
den  letzten  10  Minuten  von  der  Daphne  16  Gran  mitgekocht  werden.  Von 
dieser  Flüssigkeit  gebraucht  der  Kranke  täglich  3  Gläser  voll.  Der  Syrup 
wird  bereitet  durch  Kochen  der  entsprechenden  Quantität  Daphne  mit 
Zucker,  zu  der  gewonnenen  Quantität  von  ungefähr  Sjvß  werden  etwa  3j 
unterschwefligsaures  Natron  und  5jv  Syr.  de  Squine  (Syr.  Chinae) 
zugesetzt    Davon  Morgens  und  Abends  f  Esslöffel  voll. 

Zweckdienlich  fand  Cazenave  ausserdem  (neben  unterstützendem  Ge- 
brauch von  Calomelsalben,  Dampfbädern  etc.): 

Rc.    Amm.  subcarbon.  3ij — iy 

S.  in  Aq.  dest  q.  s. 
Adde 

Syrup.  sudorif.  Sviij — ix. 
S.    Täglich  1—4  Esslöflel  voll. 

1)  Lancet.  1840.  Jul. 

2)  Ann.  d.  Pharm.  Bd.  IX.  Hft.  2. 

3)  Traite  des  mal.  du  cuir  cbevelu.    Par.  1850.  S.  147. 

4)  Casp.  Wochenschr.  1846.  No.  41. 

5)  Ball,  gäner.  de  Tberap.  1848.  Juill. 
Gaz.  des  Höp.  1850.  No.  121. 
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Die  Hamilton  sehe  Purgirraelhode  (Bittersalz  oder  Catomel  uod  Jalape, 
um  täglich  einige  Abfuhrungen  zu  bewirken)  eignet  sich  nicht  zur  allge- 
meinen Verwendung,  sondern  hauptsächlich  nur  bei  constitutioneller  Basis 
der  Krankheit,  wenn  die  Patienten  jung  und  vollsaftig  sind. 

Die  von  Hanchen  (Cazenave,  Biett  etc.)  gelobte  Cantharidentinctur 
wird  mit  Recht  von  Hebra  verworfen. 

Goldvng  Bird,  Easton*)  u.  a.  empfehlen  das  Kali  aceticum  zu 
3ß — j  auf  Sviij— xij,  wovon  auf  den  Tag  3  Unzen  zu  verbrauchen.  Neben- 
her nur  warme  Bäder.  (Die  Hammenge  soll  während  der  Cur  sich  be- 
deutend vermehrt  haben.) 

Ich  übergehe  die  sonstigen  Mittel,  die  ungeachtet  ihrer  Belobungen 
alle  mehr  oder  weniger  untauglich  sind,  namentlich  aber  dem  grösseren 
Theil  der  hier  aufgeführten  durchaus  nachstehen. 

Nach  absolvirter  Heilung  muss  der  Genesene,  um  vor  Rückfällen  sicher 
zu  sein,  noch  lange  sich  diätetisch  und  hygienisch  sehr  in  Acht  nehmen, 
und  insonderheit  erhitzende  Getränke  vermeiden. 


IX.   Biäschenausflchlag.    Ekzema. 

(HitzblAtterchen.    Nässende  Flechte.  —  Salzflusä.) 

Das  Ekzem  tritt  unter  so  verschiedenen  Krankheitsvorgängen  auf,  dass 
es  unmöglich  ist,  pragmatisch  die  Therapie  desselben  darzustellen.  Ein- 
zelne wollen  nur  eine  topische  Behandlung  gelten  lassen,  was  offenbar  ein- 
seitig ist  Dies  geht  schon  daraus  hervor,  dass  man  oft  unerwartet  rasch 
zum  Ziel  gelangt,  wenn  man  nur  einigermaassen  strenge  Diät  beobachten 
und  einen  an  sich  indifferenten  Holz-  oder  Kräutertrank  gemessen  lässt. 
Ueberdies  aber  lassen  sich  sehr  häufig  von  dem  Hautleiden  die  Verbindungs- 
fäden mit  abnormen  organischen  oder  allgemeinen  Zuständen  leicht  ver* 
folgen.  Man  glaubt  daran  nicht,  weil  man  sich  nicht  die  Muhe  gibt,  nach- 
zuforschen. 

Acute  Formen  des  Ekzems  verlangen  zunächst  Tilgung  der  Ursachen. 
Daneben  ist  die  gesundheitgemässe  Regelung  der  Lebensweise  unerlässlicb. 
Wo  bedeutende  Hyperämie  vorhanden,  kann  kräftigen  erwachsenen  Indivi- 
duen zur  Ader  gelassen  werden,  bei  Kindern  wird  die  allgemeine  Blutent- 
ziehung durch  örtliche  ersetzt.  Als  Ableitung  auf  den  Darmkanal  passen 
bei  ersten n  salinische  Abführmittel,  bei  letzteren  Calomel  und  Jalape, 
schwächlichen  erwachsenen  Personen  verordnet  man  refrigerirende  Getränke. 
(Pflanzensäuren.)  Aeusserlich  genügt  die  feuchte  Wärme,  wo  nölhig  bei 
entsprechender  Hitbenutzung  narkotischer  Stoffe.  Vor  Reizmitteln,  vor  t)ecken- 


♦)  Monlhl.  Journ.  1850.  Mai. 
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bildung  durch  Kollodium  ist  zu  warnen.  Gegen  Nachschübe  der  Hyperämie 
leisten  antiphlogistische  Tücher  Dienste. 

Erst  wenn  die  Krankheil  sich  in  die  Länge  zu  ziehen  anlangt,  sind 
stärkere  topische  (adslringirende)  Mittel  gestattet.    (Vergl.  chron.  Ekzem.) 

Das  Ekzema  impetiginodes  wird  nach  ähnlichen  Grundsätzen  wie 
das  einfache  behandelt;  aber  ungleich  mehr  Vorsicht  ist  hier  in  Betreff  der 
örtlichen  Mittel  zu  beobachten,  indem  plötzliche  Unterdrückung  sehr  üble 
Folgen  haben  kann. 

Ekzema  chronicum.  In  der  Behandlung  dieser  Form  versehen  es 
die  Practiker  sehr  häufig  durch  ein  zu  actives,  stürmisches  Verfahren.  Von 
dem  lediglichen  Abwarten  bis  zum  thätigen  Handeln  ist  hier  ein  weit  längerer 
Weg,  als  meistens  sonstwo.  Man  muss  in  jedem  einzelnen  Fall  erst  be- 
obachten, ob  und  wie  rasch  man  direct  einschreiten  darf,  ob  zunächst 
oder  gleichzeitig  eine  constilulionelle  (je  nach  der  Individualität  des  Falles 
verschiedene)  Cur  zu  beginnen,  oder  ob  schon  ein  geregeltes  diätetisch- 
hygienisches  Verhalten  genügt,  um  örtliche  Mittel  zu  rechtfertigen.  Unter 
diesen  trifft  man  nicht  immer  gleich  das  rechte,  meistens  muss  mau  em- 
pirisch Versuche  anstellen. 

Unter  den  innerlichen  Mitteln  sah  man  die  besten  Erfolge  von 
Arsenikalien  fCazenave ,  Biett,  Romberg*)  etc.J,  vom  Liquor  Kali 
acetici  (Easlon),  von  mineralsauren  Limonaden  (Ac.  nilric,  muriatic., 
sulphuric):  Plumbe,  Biett;  von  Ableitungen  auf  den  Darm  (Calomel  xu  grjr 
Abends  nüchtern):  Biett;  Wässer  von  Püllna  und  Seidlitz;  nützlich  zeigten 
sich  Schwefelwässer  für  Arthritiker,  bei  Katarrhen  und  sonstigen  Leiden 
der  uropoetischen  Organe  alkalische  Wässer  etc.  Ruht  das  Uebel  auf 
scrophulöser  Basis,  so  empfehlen  sich  Sassaparill-  und  sonstige  Hoii~ 
tränke,  auch  Leberthran,  Jod,  Jodquecksilber. 

Weiter  empfohlene  Mittel  sind  die  Sem.  Staphisagriae,  die  Tinclur 
von  einigen  Tropfen  steigend  bis  zu  gtl.  xvj,  das  Extract  zu  gr.  vj.  (Basm: 
Bouchard.  Ann.  1851);  ein  Syrup  von  Ulmus  pyramidalis  (24  Stun- 
den lang  circa  58  Unzen  der*  Rinde  in  4  Litres  Alkohol  der  Maceration 
ausgesetzt,  dann  filtrirt  und  ausgequetscht  Danu  wird  dieselbe  Rinde  mit 
%  Litre  Wasser  ausgewaschen.  Der  Alkohol  wird  deslillirl  und  das  Resi- 
duum der  Destillation  filtrirt.  Dies  mit  jenem  Wasser  vermischt  und  hin- 
länglich mit  Zucker  versüsst  gibt  den  respect.  Syrup).  Von  diesem  werden 
4  Unzen  mit  ungefähr  33  Unzen  Syr.  spl.  gemischt,  und  nimmt  der  Kranke 
davon  Anfangs  Morgens  und  Abends  1  Essl.  voll,  dann  alle  2  Tage  1  mehr, 
bis  er  auf  6  täglich  gelangt  (Devergie:  Butt,  gön.  de  Th6r.  1845.  Mars); 
der  Silbersalpeter  (Schweig:  Oest  Jahrbücher.  I.  1.);  Jodschwefel 
(gr.  viij)  mit  (2  5)  Roob.  Samb.    und   (4  3)  Aq.  Samb.   zu  4mal   täglich 


*)  Erkhson,  Lond.  Gaz.  1846.  Jan.  —  Maren. 
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1  Esslöffel  voll  (Thyrt:  Journ.  de  Toulouse.  1850.  Juill.);  das  Dec.  Zittm., 
Pol) in i  elc.  (Veiel:  Casp.  Wochenschr.  1839.  No.  26.)  elc. 

Oert liehe  Mittel.  Wo  Hyperämie  und  entzündliche  Reizung  in  den 
Vordergrund  treten,  sei  es  mit  oder  ohne  Neigung  zur  Exsudat ion,  verfährt 
man  refrigerirend  und  reizmildernd.  Neben  der  innerlichen  Ableitung  auf 
den  Darmkanal  und  unter  Umständen  auch  auf  die  Nieren  kann  man  (wie 
Bebra:  Wien.  Ztschr.  1853.  VII.  6.)  die  Kälte  in  Form  kalter  UeberschKge, 
auch  die  kühlen  Wasserdouchen,  anfänglich  lauwarm  und  allmälig 
immer  kühler  genommen,  von  der  Dauer  weniger  bis  zu  20  Minuten,  ver- 
suchen. Aber  die  Kälte  wird  bisweilen  nicht  ertragen,  dann  können  fort- 
gesetzte Versuche  damit  nur  Nachtheil  bringen,  man  vertausche  sie  mit 
lauen,  erweichenden  Waschungen  und  Umschlägen,  die  allgemach  etwas 
kuhler  werden.  Ist  die  hyperämische  und  entzündliche  Reizung  beseitigt, 
dann  ist  es  Zeil,  alkalische  Waschungen,  dergleichen  mit  Schwefelwässern 
und  Schwefelbäder  folgen  zu  lassen.  Das  Zucken  und  Brennen  in  der  Haut 
erfordert  die  Anwendung  örtlicher  kuhler  Bähungen  mittels  der  bekannten 
schon  mehrfach  erwähnten  Substanzen. 

Gegen  das  stärker  secernirende  Ekzem  (Salzfluss)  hat  man  die 
verschiedensten  Mittel  versucht.  Nach  dem  Vorgange  von  Serres*  wendete 
Langerde  bei  einem  chronischen,  stark  absondernden  Ekzem  an  beiden 
Händen  und  Vorderarmen,  mit  zahlreichen  schmerzhaften  Fissuren  und 
einem  völlige  Schlaflosigkeit  verursachenden  Jucken,  das  Ol.  Juniperi 
an4),  und  zwar  eine  Sorte  dieses  (nach  ihm  3  verschiedene  Qualitäten 
bietenden)  Oels,  die  bräunlich  schwarz  von  Farbe,  ähnlich  der  Melasse 
undurchsichtig,  von  sehr  resinösem,  pechähnlichem  Geruch  sein,  und  an  der 
Luft  sich  verdicken  soll.  Damit  wurden  unbekümmert  um  den  Grad  der 
entzündlichen  Reizung  alle  2  Tage  Einreibungen  gemacht,  11/*  Monate  lang, 
und  erfolgte  vollständige  Heilung. 

Eulenburg  sah  vom  Traumaticin  (Auflösung  von  Gutta  Percha  in 
Chloroform)  Erfolg;  Robert  von  demselben  Mittel  (1  Thl.  G.  P.  u.  6  Tbl. 
Chi.).  Das  Jucken  und  Brennen  verlor  sich  bald  und  der  Ausschlag  heilte 
allmälig  ab.     (Gaz.  de  Strassb   1849.  12.) 

Ein  neues  Mittel  sind  die  von  Devergie  eingeführten  Dexlrinband-agen, 
Bandagen,  die  mit  einer  12—15  p.  Ct.  haltigen  Dextrinlösung  getränkt  sind. 
Sie  werden  so  um  das.  afficirle  Glied  gelegt,  dass  ein  Drittel  der  Breite 
der  Bänder  überdeckt  wird.  Die  Bandage  bleibt  2 — 3  Tage  liegen,  dann 
wird  sie  erneuert  Vor  dem  Abnehmen  wird  sie  mit  warmem  Wasser  ein- 
gefeuchtet.   (Gaz.  des  Hop.  1848.  88.) 

*)  Aetinlich  wendet  Slams  (Dtsch.  Klin.  1853.  No.  29)  das  Oleum  Rusci 
(auch  Ol.  betulinum  8.  ßetulae,  ßirkentheer)  an  und  mit  gleichem  Erfolge.  Nur 
wenn  der  Zustand  für  den  Augenblick  einen  mehr  acuten  Verlauf  annimmt,  werden 
die  Einreibungen  auf  einen  oder  einige  Tage  unterbrochen, 
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Höring  (Wärt.  Grr.  B).  1853.  33.)  empfiehlt  das  feste  Umhalitt  uä 
Watte.  Die  Watte  fällt  nach  und  nach  ab  und  sollen  dann  die  daraater 
gelegenen  Stellen  eine  neue,  gesunde  Epidermis  zeigen.  Statt  der  Baum- 
woMenwatte  ist  nach  Mauthner  (Journ.  für  Kdrkrkht.  1852.  März.  April) 
Seidenwatte  vorzuziehen. 

(YergL  Mende:  Casp.  Wochenscür.  1850,  29  und  Hann.  Corr.  BL 
1851.  IL  13,  der  von  eben  dieser  Methode  Vorzügliches  beobachtet 
haben  will.) 

Einige  der  letztgenannten  Mittel:  Ol.  Juniperi,  Ol.  Rusci,  ausser- 
dem grüne  Seife,  Theer-,  Jodschwefel-  und  Sublimatsalbe  werden  insbesondere 
auch  gegen  die  trockene  Schuppen  (wenigstens  stellenweis)  bildende  Ekzem* 
form  in  Gebrauch  genommen. 

Einen  äusserst  hartnäckigen  Fall  dieser  Art,  10  Jahre  lang  mit  den 
verschiedensten  Dingen  fruchtlos  behandelt,  heilte  Cossy  (Arch.  geoer.  de 
M6d.  1846.  Juill.)  nach  Pepin's  Empfehlung  durch  Anfangs  2,  später  onr 
1  maliges  Bürsten  des  ganzen  Körpers  mit  einer  sehr  harten  Bürste,  die 
(nachdem  zunächst  alle  Schuppen  abgebürstet  waren)  mit  einer  als  Arcanwn 
ihm  überlassenen  Flüssigkeit  getränkt  wurde.  Wo  man  mit  der  Bürste  nicht 
ankommen  konnte  wurden  die  Theile  mit  der  Flüssigkeil  benetzt  Dabei 
schmale  Kost  und  etwas  Wein.  Im  Verlauf  der  Behandlung  kamen  indes 
ferner  noch  zur  Anwendung  gtL  j  Ol.  Crotonis  alle  8  Tage,  dann  Pillen  aus 
Rhus  radicans,  täglich  2,  jede  1  Gran  enthaltend,  später  1  Monat  lang  täg- 
lich gr.  j  Protojoduret.  Merc.  —  im  Hinblick  auf  einige  syphilitische  Vege- 
tationen am  Präputium !  (Mag  wohl  keine  recht  klare  Diagnose  gestellt 
worden  sein).  In  neuerer  Zeit  (Ztschr.  d.  Wien  Aerzle  N.  F.  1858, 1—9) 
hat  Hebra  angefangen,  die  Ekzeme  des  Kopfe  und  Gesichts  mit  Leberthrao  — 
getränkten  Flanellumschlägen  zu  bebandeln.  Darüber  wird  ein  Blatt  Gutta- 
Percha-  Papier  gelegt  und  dann  das  Ganze  mit  Verbandtüchern  befestigt 
Täglich  wurde  dieser  Verband  2  —  3mal  erneuert.  Sowohl  bei  Ekzem 
impetiginodes  als  bei  Ekzema  rubrum  soll  der  Erfolg  immer  günstig  ge- 
wesen sein.) 

Bei  kleinen  örtlich  begrenzten  Ekzemen,  die  bisweilen  äusserst  hart- 
näckig sind,  sind  stärkere  Eingriffe  mittels  Kali  causticum  (Devergit, 
Hebra),  Arg.  nitricum  (Alibert),  mit  Salpetersäure  etc.  gerechtfertigt 
Als  Hauptmiltel  bei  Ekzema  scroti  dienen  nach  CajzenawDampfdouchetL 
Bei  Ekzema  vulvae,  ani  etc.  bedient  man  sich  ausser  den  oben  ge- 
nannten Mitteln  örtlicher  Bluteniziehungen ,  kalter  Sitzbäder,  erweichend* 
und  adstringirender  Einspritzungen  in  die  Scheide.    (Ray er.) 

Wo  die  erkrankten  Theile  von  Haaren  bedeckt  sind,  empfiehlt  Bughes 
Bennet*)  (Edinburg)  die  Anwendung  einer  Solution  von  8  Gr.  Subcarb. 


♦)  Rev.  m*d.-chir.  1849.  Oct. 
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Sodae  in  1%  Pinie  (700  Or.)  Wasser.  Ein  damit  getränkter  Umschlag 
wird  aufgelegt  und  bleibt  beständig  liegen,  während  in  Oel  getauchtes  Seiden- 
zeug  als  Deberdeckung  dient.  Die  Haare  werden  vorher  abgeschnitten,  die 
vorhandenen  Krusten  aufgeweicht  und  entfernt. 

Gegen  das  Ekzema  chronicum  aurium  wandte  Rademacher  eine 
Sublimallösung  an,    Rieke  lobt  Jodschwefelsalbe  (5j  auf  3j  Cocusöl). 

Velpeau*)  empfiehlt  gegen  Ekzema  marnmae 

Rc    Axung.  porci 

(nebst  Aq.  rosar.)  3j 
Natr.  Iricarb.  (oder  Galcar.  sulphurat.)  gr.  viij. 
Oder:    Rc.    Cerat  alb.  3j' 
Calomel.  3j 
Camphor.  gr.  j  —  iß. 

Die  kranke  Fläche,  zuvor  von  den  Krusten  befreit,  wird  mit  einer  von 
diesen  Salben  bedeckt.  Zeigen  sie  sich  unzureichend,  so  betupft-  Velpeau 
dieselbe  innerhalb  2  —  3  Wochen  3  — 4mal  mit  Arg.  nitricum. 


X.    Ekthyma,     (pjjlyzacia,  Alibert.) 

Die  symptomatischen  Ekthymaformen  bedürfen  keiner  Behandlung. 
Tritt  das  Ekthyma  mit  Reizsymptomen  auf,  so  sind  neben  Ableitungen  auf 
den  Darmkanal  reizmildernde  Bähungen  indicirt.  Dabei  diätetische  Enthalt- 
samkeit Werden  bedeutende  innere  (Consumtions-)  Krankheiten  von  dem 
Ausschlage  begleitet  (Ekthyma  cachecticorum),  so  ist  er  neben  der 
Behandhing  dieser  durchaus  Nebensache. 

Das  Ekthyma  infantile  verlangt  Reinlichhaltung,  zweckmässige  Er- 
nährung  (gesunde  Ammenmilch,  Kubmilch)  etc. 

Das  bei  heruntergekommener  Constitution  vorkommende  Ekthyma  be- 
darf mehr  einer  allgemeinen  als  topischen  Behandlung.  In  letzterer  Hinsicht 
conveniren  die  gelinderen  der  bereits  öfter  genannten  Mittel,  in  hartnäckigeren 
Fällen  auch  die  stärkeren.  Constitutionen  ist  für  Roboration  durch  Diät 
und  pbarmaceutische  Tonica  zu  sorgen.  Schwefel-  und  Dampfbäder,  an- 
dererseits Seebäder  sind  zu  empfehlen. 


XL    Schmutzflechte.    Bhypia  (simplex,  prominens,  escharotica). 

Die  Hauplsorge  besteht  in  gesundheitgemässer  Regulirung  der  Diät  und 
der  gesammten  übrigen  Lebensweise.    Es  ist  für  kräftige  Ernährung  und 


*)  Bull.  g*n.  de.  Ther.  1854  Mai. 
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balneotherapeutische  Cultur  der  Haiti  zu  sorgen.  Dyskrasische  Grundlagen 
sind  je  nach  ihrer  Art  zu  berücksichtigen.  Wo  sich  chronische  Geschwürs- 
bildung entwickelt  passt  das  gewöhnliche  Verfahren  gegen  ulceraüve  Pro- 
zesse. Bilden  sich  namentlich  an  den  Beinen  hartnäckige  Geschwöre,  so 
bedient  man  sich  abwechselnd  der  ätherischen  Fomentationen  und  des 
Aetzens  mittels  Silbernitrats  oder  Quecksilbernitrats. 

Bei  der  (in  der  Constitution  wurzelnden)  Rhypia  escbarotica  mache 
man  örtlich  warme  Uebcrschläge,  entferne  zeitweis  behutsam  die  Krusten 
und  suche  weiter,  während  eine  Verbesserung  des  Gesammtbefindens  Haupt- 
aufgabe bleibt,  durch  Silbersalpeter  in  einem  Chamilleninfus  mit  Zusatz  von 
Laudanum  und  derlei  mehr  den  Vernarbungsprozess  zu  fördern. 


Zu.   Hautflnne.    Akne.*) 

Jonthus.    Varus.    (Akne  simplex,  indurata  s.  tuberculosa,  rosacea  etc.) 

In  den  gewöhnlich  vorkommenden  einfachen  Fällen  von  Akne  ist  keine 
Behandlung  nöthig.  Die  Disposition  dazu  pflegt  sich  mit  den  Jahreu  zu 
verlieren.  Chausit  beschreibt  eine  bisher  noch  nicht  näher  bekannte  Akne 
atrophica  (Arch.  g£n.  de  Höd.  1858.  Avril.).  die  relativ  am  zweck- 
roässigsten  mit  schwachen  Ammoniak-  oder  Sublimat- Waschungen,  Be- 
streichen mit  der  ätherischen  Lösung  von  Deulojod.  Hydrargyri,  im  spätem 
Verlauf  mit  öligen  Einreibungen  behandelt  wurde. 

Die  Aknetuberkeln  (A.  indurata,  tuberculosa)  werden  in  der 
Regel  mit  den  oft  gepriesenen  Mitlein  vergeblich  behandelt  Grössere 
schmerzhafte  Knoten  kann  man  anstechen,  um  den  Rückbildungsprosess  ab- 
zukürzen. Ortswechsel  und  der  gleichzeitige  Gebrauch  von  Soolbftdern 
scheinen  oft  günstig  zu  wirken.  Ich  kannte  in  Kiel  eine  Dame  (Madame 
Pfeif—  r),  die  in  hohem  Grade  an  dieser  Akneform  litt.    Alle  Mittel  blieben 

ohne  Erfolg.    Als  sie  später  nach  1 hal  am  Harz  übersiedelte,    wo  sie 

Soolbäder  gebrauchte,  verschwanden  die  Tuberkel  spurlos.  In  demselben 
Fall  befand  sich  eine  Schwester  dieser  Dame,  der  gleichfalls  der  veränderte 
Aufenthalt  und  Soolbäder  ausnehmend  zusagten.  Als  sie  nach  Kiel  zurück- 
kehrte, fand  sich  bald  in  eben  so  hohem  Grade  wie  früher  das  Debel 
wieder  ein» 

Zu  den  örtlich  zu  verwendenden  Mitlein  gehört  der  Sublimat  gr.  vj 
auf  3vij,  von  dem  ich  in  einem  Falle  eine  günstige  Wirkung  beobachtete, 
der  Arsenik,  der  mir  gleichfalls  in  einem  Fall  sich  nützlich  erwies,  die 
Jodschwefel-  (mit  Campherzusalz:  Biett)  und  die  weisse  Präcipitat- 


*)  Eine  sehr  detaillirte  und  instructive  Abhandlung  über  diesen  Krankheits- 
zustand hat  Erichton  geliefert:  Lond.  Gaz.  1845.  No.  1. 
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salbe  und  ähnliche.  Ferner  werden  Wasserdampfdouchen,  gegen  das 
Gesicht  gerichtet,  und  Dampfbäder  beim  Sitz  desUebels  auf  dem  Rücken, 
der  Brust  etc.  empfohlen.  Paraeus  legte  Vesicalore  auf  die  ergriffenen 
Partien. 

Zweckmässig  sind  gleichzeitige  Ableitungen  auf  den  Darmkanal.  Was 
die  dann -wann  empfohlenen  Trauben-,  Molken-  und  Kräuterkuren  leisten 
werden,  hängt  von  der  Individualität  des  einzelnen  Falles  ab. 


Eine  Menge  von  Mitteln  sind  gegen  die  Akne  (Gutta)  rosacea  ver- 
sucht und  empfohlen  worden.  Sie  nützen,  wenn  das  Debei  bereits  einen 
hohen  Grad  erreicht  hat,  durchweg  alle  nichts,  die  örtlich  reizenden  schaden 
sogar.  In  gelinderen  Graden  kann  man  versuchen,  was  eine  constilutionelie 
Behandlung  zu  leisten  vermag.  Unter  allen  Umstanden  ist  diätetische  Massig- 
keit, Vermeiden  aller  erhitzenden  Getränke,  Sorge  für  normale  Darmfanction 
und  ungestörte  Haut-  und  Nierenabsonderung  zu  empfehlen.  Will  man  ört- 
lich die  oft  belobten  Aetzungen  versuchen,  so  ist  allemal  grosse  Vorsicht 
nötbig,  um  dadurch  nicht  mehr  zu  schaden  (rothlaufarlige  Entzündung  her- 
vorzurufen) als  zu  nützen.  (Vergl.  die  erste  Abtheilung  dieses  Handbuchs, 
S.  174  und  175.)  Duchenne- Duparc  empfiehlt  Bepinselungen  mit  einer 
concentrirten  Solution  von  Kali  sulpburatum  und  nachfolgende  reizmil- 
dernde Waschungen;  SelUer  und  Rochard  eine  Salbe  von  Jodkalium  und 
Galomel.  —  Startin  (Arzt  an  einem  Londoner  Hospital  für  Hautkranke: 
Med.  Tim.  and  Gaz.  1858.  Sept.)  gibt  innerlich  die  saure  Eisenlösung 
(Lösung  von  3iij  Magn.  sulph.  und  Sij  Fem  sulpbur.  mit  5ß  Ac.  sulph. 
dii.  in  1  Pinl  [Lbb.  ißj  Inf.  Quassiae)  zu  5ß  pr.  dosi.  Aeusserlich  wird 
das  rolhe  Waschwasser  angewendet  (Lösung  von  Bij  Sublimat,  3j 
Schwefelquecksilber,  gtL  x  Kreosot  in  1  Pint  Wasser.  5j  enthält  gr.  ij 
Sublimat) 


XTTT.   Bartfinne.    Sykosis. 
(Sykosis  menti.    Meotagra     Varus  und  Akne  Meotagra.) 

Nur  in  den  seltneren  Fällen  stärkerer  Hyperämie  oder  entzündlicher 
Reizung  ist  ein  gelindes  antiphlogistisches  Verfahren  vonnölhen.  (Blutegel.) 
Was  das  Allgemeine  der  Cur  betrifft,  werde  regelmässiges  diätetisches  Ver- 
halten bei  Vermeidung  erhitzender  Getränke  beobachtet  und  dann -wann 
durch  Abführmittel  eine  Ableitung  auf  den  Darmkanal  etablirL  Auf  scro- 
phulöser  Grundlage  kann  der  resp.  Dyskrasie  Rechnung  getragen  werden. 
Ausserdem  werde  auf  beständige  Reinlichkeit  gehalten.  Diesen  Zweck  er- 
füllen neben  dem  der  Reizmilderung  häufige  erweichende  Localbäder.  Jede 
stärkere  Berührung  der  leidenden  Partie  muss  vermieden  werden.   Der  Bart 
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darf  nicht  rasirt ,  sondern  muss  stets  mit  einer  auf  dem  Blatt  gebogenen 
Scheere  (nur)  so  kurz  geschnitten  werden,  dass  die  Stümpfe  die  Haut  nicht 
zu  reizen  vermögen.  So  oft  sich  Krusten  bilden,  werden  sie  mittete  lauer 
Milch  oder  mit  lauem  Wasser  aufgeweicht,  damit  man  für  die  weiter  anzu- 
wendenden örtlichen  Mittel  Platz  gewinne. 

Unter  diesen  Mitteln  werden  von  Ray  er  *)  Quecksilber-,  Jod-, 
Schwefel-  und  Kalisalben,  und  in  sehr  hartnäckigen  Fällen  oberflächliche 
Cauterisationen  empfohlen. 

Hirz2)  will  Kreosot wasser  und  Chlorkalksolution  dienlich  ge- 
funden haben,  wogegen  Hiller  *)  angibt,  dass  (neben  innerlichem  Gebrauch 
von  Schwefelantimon  und  Con.  maculat.)  Oleosa  und  feuchte  Wärme  von 
ihm  stets  hinreichend  befunden  worden.  Umgekehrt  hält  Dauvergne  4)  alle 
Fette  für  nachtheilig  und  empfiehlt  nur  Wärme  (Fomente,  laue  Bäder, 
Dampfdouchen)  und  Eisenvitriol  (1  Th.  auf  4 — 8  Thie.  Wasser). 

Broussonnet  *)  behandelt  Menlagra  mit  Vesicatoren.  Zuerst  weicht  er 
die  resp.  Partie  auf,  dann  wird  in  grösserem  oder  geringerem  Umfeng  das 
Vesicalor  aufgelegt.  24  Stunden  später  wird  die  elevirte  Epidermis  abge- 
löst und  die  so  gewonnene  Cutis -Fläche  mit  einer  mit  Solut  Arg.  nitric 
(gr.  viij  auf  3j  Wasser)  getränkten  Compresse  bedeckt  Zugleich  wird  auf 
die 'betreffende  Stelle  ein  ziemlich  starker  Druck  ausgeübt  mittels  einer 
zwischen  2  Leinewandstücke  gelegten  und  so  dünnen  und  biegsamen  Blei- 
platte, dass  sie  sich  der  kranken  Fläche  vollkommen  anschliesst  Meistens 
muss  man  eine  zweite  oder  dritte,  selten  mehr  spanische  Fliegen  in  An- 
wendung ziehen. 

Auf  Hebra's  Klinik  wendete  man  eine  Mischung  aus  Lact,  sulph.  5j 
und  Alkoh.  rectif.  Jj  zum  2maligen  Betupfen  mittels  eines  Charpiepinseb 
an;  daneben  fleissiges  Ausziehen  der  in  den  eiternden  Knoten  steckenden 
Haare.  (Pernhofer:  Ztschr.  d.  W.  Aerzte.  N.  F.  1858.  1—9).  Ausserdem 
empfiehlt  Hebra  Aufstreichen  von  Acid.  nitricum  conc. ,  nachdem  vor- 
her mit  Fett  eingerieben ,  fomentirt  worden  ist  und  die  Haare  entfernt 
sind.  Das  Aetzen  wird  jede  Woche  wiederholt.  Nach  der  fünften  Aetzung 
streicht  man  eine  Salbe  von  rothem  Präcipital  auf  (Bj — 3ij  auf  5  Fe^) 

Cazenave 6)  behandelt  die  (von  ihm  beschriebene)  Akne  sebacei 
partialis  mit  täglichen  Touchirungen  von  Bijodurpt.  Hydrarg.  (gr.  xq) 
mit  Aeth.  sulph.  (5ij). 


1)  Univ.  Lex.  d.  prakt.  Med.  u.  Chir.  Bd.  XIV.  S.  305. 

2)  Oest  Wocheuschr.  1843.  No.  1. 

3)  Königsb.  San.  fier.  v.  1841. 

4)  Bull  gön.  de  Thor.  1843.  Avril. 

5)  Bev.  an.  et  crit.  1851.  S.  258. 

9)  Ann.  des  malad,  de  la  peau  etc.  1851.  F6vr.  et  Avril. 
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XIV.    Blaaenausschlag. 

Pemphigus   acutus  et  (Pompholix)   chronicus. 
(Pemphix.   Pompholyx  Bforta.   Morbus  bullosus.) 

Vor  allem  hat  bei  diesem  Ausschlag  die  Therapie  die  krankhaften 
Vorgänge  in  der  Constitution  oder  in  einzelnen  Organsystemen  ins  Auge  zu 
fassen,  welche  die  Basis  desselben  bilden.  Die  vom  Pemphigus  befallenen 
Individuen  sind  allemal  solche,  die  entweder  überhaupt  geschwächt  und  her- 
untergekommen (Greise,  im  Elend  Darbende,  Wüstlinge),  oder  in  Folge  von 
Krankheiten  (Typhus,  inveterirte  Inlermittentes,  Horb.  Brightii  etc.)  erschöpft 
sind.  Daran  reihen  sich  Abnormitäten,  wie  sie  leicht  von  Schwangerschaft, 
Wochenbetten  etc.  mitgeföhrt  werden.  Insonderheit  ist  es  der  chronische 
Pemphigus,  bei  dem  dieser  Zusammenhang  klar  zu  erkennen. 

In  den  mit  Gefässreizung,  mehr  acut  auftretenden  Fällen  von  Blasen- 
ausschlag verordnet  man  leichte  Diät,  refrigerendes  Getränk,  unter  Umständen 
eine  Ableitung  auf  den  Darmkanal  und  wartet  des  weiteren  ab.  Von  Neu* 
mann  werden  vorzugsweis  Diaphorelica  empfohlen,  indess  ohne  genugenden 
Grund;  eine  anhaltende  Congestion  zur  Haut  kann  Nachtheil  bringen. 

Der  chronische  Pemphigus  verlangt  allemal  ein  restaurirendes  Ver- 
fahren, Tonica,  Eisen,  China,  Säuren1)  etc.  Roborirende  Diät.  Schönheit 
ist  nach  Beobachtung  eines  sehr  instructiven  Falles a)  der  Ansicht ,  dass 
nahrhafte  Kost  und  Schwefelthermen  den  besten  Erfolg  gewähren.  Der 
Nutzen  der  letzteren  wird  von  Hanchen  (indess  nicht  mit  exclusivem  Recht) 
bestritten.  Camerer  *)  heilte  einen  chronischen  Blasenausschlag,  der  5  Jahr 
bestand,  durch  Anwendung  der  Quellen  von  C anstatt. 

Ausser  anderen  Kitteln  fanden  Quecksilber,  Jod  und  (besonders) 
Arsenik  ihre  Belobung.  Seymour*)  gelang  eine  Heilung  durch  eine  Ver- 
bindung von  Calomel  mit  Arsenik. 

Oertiich  darf  nur  höchst  vorsichtig  eingewirkt  werden.  Meistens  werden 
die  lopischeo  Mitlei  (Sublimat,  Alaun,  Zinkvitriol,  Höllenstein  etc.)  ganz  ver- 
geblich versucht.  Auch  die  warmen  Ueberschläge  werden  in  der  Regel 
nicht  gut  ertragen.  Gegen  die  lästige  Hauthyperästhesie  empfiehlt  sich  Be- 
streuen mit  Amylum*),  Weizenmehl.  Von  Salben  ist  nur  Gebrauch  zu 
machen,  wenn  die  Blasen  sich  geöffnet  haben  und  geschwürige  Stellen 
vorhanden  sind.  Man  kann  übrigens  die  Weiterentwickelung  des  Ausschlags 
durch   Betupfen  der  primären   rothen  Flecke   mit  Höllensteinlösung  abzu- 


1)  Bebra:  Oest.  med.  Wocheoschr.  1844.  Apr. 

2)  Ung.  Ztscbr.  für  Nat.-  und  Heilkde.  1858.  1.  Nov. 

3)  Wörl.  med.  Corr.  ßl.  1844.  Juni. 

4)  Lancet  1843.  Mai. 

5)  Amylum  mit  gepulverter  Lohe:  Catenave,  Gaz.  des  H6p.  1850.  126.  128. 
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schneiden  suchen,  indem  dadurch  einem  quantitativ  bedeutenden  Ausschwitzen 
von  Blulbestandtheilen  vorgesehen,  Schmerz  erspart  und  die  Heilung  be- 
schleunigt wird:  Scanzoni. 

Nachschübe  sind  häufig.  Man  bebandelt  sie  analog  wie  die  ersten 
Ausbruche.  Bestreuen  mit  Stärkemehl,  gelinde  Adstringentia,  nach  Neumann 
schliesslich  Reizmittel  (Lin.  ammoniato-comphoratum).,  wenn  man  aus  dem 
Auftreten  gerölheter  Flecken  einen  Nachschub  erwarten  kann. 


XV.   Knötchenflechte.    Liehen. 

Auch  dieser  Zustand  setzt  der  Behandlung  die  grössten  Schwierigkeiten 
entgegen,  so  dass  selbst  Bebra  bekennt,  was  man  auch  versuche,  es  ge- 
schehe vergeblich.  So  schlimm  dürfte  es  indess  nicht  sein,  vorausgesetzt, 
dass  man  nicht  lediglich  örtlich  behandeln  will.  Der  umsichtige  Arzt  wird 
es  wenigstens  nicht  unterlassen,  sich  nach  einem  causalen  Zusammenhange 
mit  Zuständen  in  der  Constitution  oder  in  einzelnen  Systemen  umzusehen. 
Wo  Liehen  (simplex)  unter  lebhafteren  Reizerscheinungen  mit  raschen 
Nachschüben  auftritt,  wird  man  gelind  antiphlogistisch  zu  verfahren  haben« 
Bei  Complicalion  mit  entzündlichen  inneren  Krankheiten  richtet  sich  die 
Blutentziehung  nach  diesen.  Daneben  Ableitungen  auf  den  Darm,  refrige- 
rirendes  Getränk.  Zieht  sich  das  Uebel  in  die  Länge,  muss  zu  einem  toni- 
sirenden  Verfahren  übergegangen  werden.  In  sehr  hartnäckigen  Fällen  sahen 
Wilson  und  Biett  vom  Arsenik  Erfolg,  Hebra  Besserung  (von  der  Solu tio 
Donovani  =  Liquor  Hydrargyri  Jodo-Arsenitis),  wenngleich  keine  dauernde. 

Neligan  (Dubl.  Quaterly  Journ.  1851.  Mai)  wendet  in  den  Aufangs- 
stadien  des  Liehen  agrius  (häufig  von  ihm  im  Gesicht,  besonders  bei 
Männern  beobachtet)  wiederholt  Blutegel  an,  der  leidenden  Partie  möglichst 
nahe,  reicht  stärkere  Abfuhrmittel  und  lässt  lauwarm  baden  Bisweilen 
wirkten  Waschungen  mit  einer  Auflösung  von  kohlensaurem  Natron 
nach  Wunsch;  andere  Male  ein  Liniment  aus  Zinkoxyd  (2  Gr.),  Cent. 
Galen i  [Cold  cream  =  Ungt.  emoll.  Ph.  Auslr.  (Ol.  amygd,  Cer.  alb., 
Wallrath  und  etwas  Rosenöl)]  3j  und  Chloroform  (4  Gr.).  Auch  wenn 
der  Verlauf  chronisch  geworden  sollen  Blutegel  und  zeitweis  gereichte  sali- 
nische Abführmittel  noch  von  Nutzen  sein,  im  Allgemeinen  aber  dann  dem 
innerlichen  Gebrauch  des  Jods  nachstehen.  Schwächlichen  Subjecten  wird 
Jod  eisen  verordnet  Für  den  äusserlichen  Gebrauch  empfiehlt  Neligan  zu 
dieser  Zeil  Scbwefeljodid.  (Jodid  20  Gr.,  Cerat  1  Unze  und  etwas 
Chloroform.) 

Louis  empfiehlt  äusserlich  Kali  hydroeyanicura;  Lösung  von  12  Gr. 
in  6  Unzen  Emuls.  amygd.  amar.,  zum  Waschen. 

Wilson  rühmt  ^Einreibungen   der    Crotontinctur.     (Bereitet   durch 
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slion  der  Crotonsamen  mit  6  Theilen  Weingeist,  aucli  durch  Lösen  des 
Ol.  Crotonis  (gtt.  ij — iij)  in  (5j)  Weingeist.  —  Ausserdem  sind  auch  die 
früher  erwähnten  Theer-,  Quecksilber-  und  andre  Salben  etc.  versucht  worden, 
ohne  jedoch  im  Allgemeinen  zu  befriedigen. 

Gegen  Liehen  circumscriplus,  gyratus  ist  von  Baumes  das 
Auflegen  von  spanischen  Fliegen  auf  die  einzelnen  Flecken  und  Verbinden 
der  entblösslen  Cutissteilen  mit  einer  Silbersalpelersalbe  empfohlen  worden. 
Er  will  durch  dies  Verfahren  erfreuliche  Resultate  gewonnen  haben. 


XVI.    Bläsehenfleehte.    Herpes. 

1.    Herpes    labialis    (Hydroa   consensuale). 
Herpes  pblyktaenodes.   Phlyktaenosis  sparsa. 

Der  fieberlose  örtliche  Herpes  bedarf  keiner  Behandlung.  Man  empfiehlt 
nur  Behütung  vor  äusserer,  mechanisch  nachtheiliger  Berührung  und  Jässt 
allenfalls  zur  Minderung  des  Brennens  mit  einer  reizmildernden  Flüssigkeit 
bestreichen.  Erscheint  der  Ausschlag  als  Phlyktaenosis  sparsa  an  mehren 
Körperstellen  zugleich,  in  welchem  Falle  er  bei  reizbaren  Subjecten  leicht 
verstärkte  Gefässbewegung  mit  sich  fuhrt,  so  kann  man  eine  Ableitung  auf 
den  Darmkanal  verordnen ,  lau  baden  lassen  und  ein  Opiat  reichen.  Im 
Uebrigen  ist  das  Verfahren  wie  bei  Herpes  simplex,  auch  bei  chronischem 
Verlauf  und  wenn  die  Bläschen  ulceriren.  In  diesem  Fall  werden  öfter 
Salben  aus  Zinkoxyd  und  weissem  Präcipitat,  Schwefelsalben,  Schwefelbäder, 
auch  innerlich  ein  Schwefelwasser  in  Anwendung  gezogen. 


2.   Herpes  circinatus.    Herpes  Iris. 

Das  von  Rayer  empfohlene  Aelzen  wird  füglich  auf  intensivere  Falle 
beschränkt.  Cazenave  verwendet  alkalische  und  adslringirende  Waschungen, 
Schwefelmitlel,  äusserlich  und  innerlich,  die  in  den  meisten  Fällen  ausreichen. 
Uebrigens  sind  Ableitungen  auf  den  Darmkanal,  die  Fuchs  empfiehlt,  zweck- 
mässig, wenn  auch  viele  Pracliker  kein  Gewicht  darauf  legen.  Jeffroy' s 
Empfehlung  des  Jod 's  wird  sich  auf  Fälle  mit  scrophulöser  Basis  beziehen. 


3.   Hferpes  Zoster.    Zona.    Cingulum. 
Der  Gürtel.    Die  Gürtelrose: 

Wenn  nicht  immer,  so  doch  sehr  oft  hängt  der  Zoster  mit   Consti- 
tution eilen  oäer  anderen  krankhaften  Körperzustanden  zusammen,  worauf 
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in  etwas  schon  die  Mitafficirung  auf  Seiten  der  Nerven  und  das  häu6g  rieht 
unbedeutende  Ergriffensein  des  Allgemeinbefindens  hindeuten. 

Ich  habe  in  17  Fällen  von  Zoster  den  besten  Erfolg  von  Abführungen 
und  einem  kühlen  Verhallen  ohne  Antiphlogose  im  engeren  Sinn  gesehen. 
Dabei  wurde  gelind  entziehende  Diät  und  strenge  Ruhe  beobachtet  In 
einigen  Fällen  erforderten  die  dem  Ausbruch  der  Exanthems  voraufgebenden 
Schmerzen  die  innerliche  Anwendung  des  Opiums.  Oerllich  wurden  nur  mit 
Oel  getränkte  Waltenstöcke  aufgelegt.  Ich  halte  es  für  nachtheilig ,  den 
Verlauf  dieses  Exanthems,  welcher  doch  nicht  abgekürzt  werden  kann,  zu 
unterbrechen,  oder  ihm  eine  andere  Art  des  Verlaufs  zu  geben,  dasselbe 
z.  B.  durch  Anstechen  und  Aetzen  in  Dlceration  überzuführen.  In  2  Fällen 
blieben  .neuralgische  Schmerzen  zurück.  Dagegen  wandte  ich  mit  Erfolg 
innerlich  Morphium  (gr.  y4  3mal  täglich)  und  äusserlich  Einreibungen  der 
Veratrinsalbe  an. 

Werden  bejahrte  Personen  befallen,  so  ist  ortlich  die  grösste  Vorsicht 
vonnölhen,  um  Dlceration  zu  verhüten;  die  übrige  Behandlung  sei  eine 
roborirende. 

4.    Herpes  praeputialis  et  vulvaris 

verlangen  Reinlichhallung,  adstringirende  (kalte)  Waschungen  und  bei  grosserer 
Intensität  Ableitungen  auf  den  Darmkanal.  Sind  Exulcerationen  eingetreten, 
so  empfehlen  sich  laue  Bähungen,  Umschläge,  laue  Einspritzungen  in  die 
Scheide.  Nur  wo  die  Vernarbung  dann  noch  (länger  als  etwa  eine  Woche) 
ausbleibt,  touchire  man  leicht  mit  Arg.  nitricura. 

In  ähnlicher  Weise  werden  dieserlei  Herpesformen  auch  beim  Vorkommen 
an  anderen  Körperteilen  (Ohr,  Augenlider,  Finger  etc.)  behandelt. 


5.   Herpes  tonsuraus.    Tinea  tondens. 

(Porrigo  scutulata.    Trichosis  scutulata.    Ringworm.    Porrigo  decalvans.    Vitiligo 

capitis). 

Hinsichtlich  dieser  auf  Pilzbildung  beruhenden  Exanthemform  mache 
ich  im  Allgemeinen  die  Ansicht  von  Hunt  zu  der  meinigen.  Der  genannte 
Arzt  sagt  (Lancel.  1852.  Oct.),  dass  äusserliche  Mittel  wohl  temporär,  doch 
nie  radical  helfen  können.  Die  Krankheit  wurzelt  in  dyskrasischer,  kachek- 
tischer  Beschaffenheit  der  Gesammtconstilution,  die  Arn  Je  nach  der  vor- 
liegenden Art  durch  eine  allgemeine  Behandlung  zu  verbessern  suchen  rnoss. 
In  der  Pilzbildung  sieht  Hunt  nicht  sowohl  die  Ursache  der  Krankheil,  ab 
ein  dieselbe  unterhaltendes  Moment  Diese  pflanzliche  Bildung  soll  man 
durch  ein  Gift  zu  tilgen  sich  bemühen,  welches  ohne  dem  Organismus  zu 
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schaden,  demselben  beigebracht  wird.  Das  beste  Millel  zu  diesem  Zweck 
ist  der  Arsenik.  Aber  wie  viel  auch  der  Arsenik  in  diesem  Belange  leistet, 
so  versäume  man  doch  nicht,  was  die  oben  erwähnte  allgemeine  Behandlung 
betrifft,  sorgfältig  allen  diätetisch-hygienischen  Rücksichten  umfassende  Auf- 
merksamkeit zu  schenken,  insonderheit  beachte  man  etwaige  scrophulöse 
Disposition. 

XVII.   Erbgrind:    Favus. 

.    (Tinea  capitis.    Porrigo  favosa.    Favus  urceolaris.) 

Der  Erbgrind  wurzelt  vorzugsweis  gern  auf  scrophulösem  Boden,  und 
Fuchs  hat  vollkommen  Recht,  wenn  er  im  Favus  durchschnittlich  eine 
Aeusserang  der  scrophulosen  Dyskrasie  in  der  Haut  sieht  Ausserdem  aber 
erscheint  er  häufig  bei  Individuen,  die  in  der  Niederung  des  Lebens  allem 
somatischen  Ungemach  anheim  gegeben  sind,  ein  Zustand,  in  welchem  gleich- 
falls eine  Derangirung  der  Constitution  mehr-weniger  unausbleiblich  ist  Ob 
Ansteckung  vorkomme,  ist  sicher  nicht  constalirl,  erscheint  indess  nach 
manchen  Beobachtungen  annehmbar.  Vielleicht,  dass  eine  Disposition  statt- 
findet Denn  so  viel  steht  fest,  ein  gesundes  mit  der  Energie  der  normalen 
organischen  Triebkraft  versehenes  Substrat  bietet  weder  der  einen  noch  der 
anderen  AAervegetation  Gelegenheit  zur  Einnistung. 

Von  diesem  letzteren  Gesichtspunkt  muss  auch  die  Therapie  ausgehen. 
Es  muss,  wenn  ich  bildlich  mich  ausdrucken  darf,  eine  Boden  Verbesserung 
stattfinden.  Zur  Erreichung  dieses  Zweckes  ist  das  einfachste  Mittel  die 
diätetische  Pflege  nebst  dem  entsprechenden  hygienischen  Verhalten.  Zur 
Unterstützung  können  pharmazeutische  Tonica  und  Roborantia  herbeige- 
zogen werden. 

Gleichwohl  müssen  aber  örtlich  solche  Mittel  angewendet  werden,  die 
im  Stande  sind,  die  weitere  Vegelationsfähigkeit  der  Pilze  zu  tilgen.  Die- 
selben sind  zunächst  mechanischer  Art,  insofern  die  vorhandenen  Krusten 
erweicht  und  fortgeschafft  und  die  kranken  Haarbälge  von  ihrem  Product, 
dem  Haar,  befreit  werden  müssen.  Zur  Aufweichung  der  Krusten  bedient 
man  sich,  nachdem  man  zuvor  den  Kopf  hat  kurz  abscheeren  lassen,  des 
gewöhnlichen  Mittels,  der  feuchten  Wärme,  man  lässt  warme  Deberschläge 
machen,  zwischendurch  können  auch  Oeleinreibungen  stattfinden.  Lebert 
hält  dies  Verfahren  nicht  für  sicher,  weil  dabei  grosse  Mengen  Keimkörner 
über  die  Haut  zerstreut  werden,  er  empfiehlt,  trocken  alle  einzelnen  Kapseln 
mittels  eines  Spatels  zu  entfernen;  eine  langwierige  Procedur.  Gründlich, 
doch  nicht  ohne  Schmerzen  ffir  die  Kranken,  erreicht  man  diesen  Zweck 
durch  eine  mit  Kalkschwefelleber  versetzte  Teigmasse,  die  nach  5  bis  10 
Minuten  wieder  entfernt  wird.  Während  dieser  Behandlung  müssen  die 
Augen  geschlossen  sein. 
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Die  Entfernung  der  kranken  Haare  geschieht  durch  Ausziehen  mittels 
der  Pinzette  (Plumbe  u.  a.),  über  einen  Messerrucken  (Hebra),  am  ge- 
wöhnlichsten aber  mit  Hülfe  kohlensaurer  oder  kaustischer  Waschungen, 
von  welchen  die  letzteren  wegen  ihrer  beziehungsweis  stärkeren  Wirkung  im 
Allgemeinen  den  Vorzug  verdienen.  Ausser  anderen  schon  früher  verwen- 
deten Säuren  ')  ist  in  neuerer  Zeit  namentlich  die  Essigsäure  (verdünnt) 
empfohlen  worden.  Die  Essigsäure  (1  Theil  auf  3  Theile  Wasser),  sagt 
Erichson,  passl  besser  als  Salp.eter-  oder  Schwefelsäure,  weil,  wäh- 
rend die  letzteren  die  Haut  verhärten  und  nicht  lief  genug  eindringen,  die 
Essigsäure  die  Epidermis  und  die  Schorfe  auflost.  Die  Schorfe,  welche  sich 
nach  dem  Betupfen  mit  der  Essigsäure  gebildet  haben,  heben  sich  durch 
Heranwachsen  von  neuem  Haar  in  die  Höhe,  und  müssen  mit  einer  feinen 
Scheere  entfernt  werden.  Deshalb  soll  man  8 — 10  Tage  laug  gar  nichts 
thun,  sobald  man  alle  kranken  Stellen  kräftig  belupft  hat 

Wigan  (Lond.  med.  Gaz.  1843.  Sept.),  RöUeches  (Casp.  Wochenschr. 
1840.  Mo.  50)  u.  a.  bedienen  sich  des  Holzessigs. 

An  Salben2)  kamen  solche  von  Calomel,  rothem  und  weisse» 
Präcipilal,  ferner  Jodblei-  und  Jodschwefelsalben  in  Gebrauch. 
Ausser  diesen  sehr  häufig  Waschungen  mit  Sublimatsolutionen. 


1)  Z.  B.  Schwefelsäure,  Hartmann:  Wärt.  Corr.  Bl.  1844.  Juni. 

2)  Beispiele:    Rc    Sapon.  alb. 

Flor.  Sulph.  u    3ij 
Axung.  p.  3j.  M.    (hxttt.) 

Rc.    Litharg.  3y 

Alum.  calci  nat. 

Hydr.  mur.  mit.  u  3iß 

Axung.  p.  Lbb.  ij 

Tereb.  venet.  Lbb.  ß    H.  (Banger.) 
Rc.    Sulph.  jodat.  gr.  xxiv  — xxxvi 

Axung.  p.  3j.    M.    {Biett's  HaupfmitteL) 

Rc.    Flor,  sulph.  Oder:  Rc.   Sulph.  jodat.  gr.  xvj—gß  \ 

Alum.  m  3ß  Axung.  p.  5j  (ungefähr).  I  Lafork:  Joam. 

Laud.  I.  Sydenh.  Zx/A  Essent.  rosar.  q.  s.  M.    \  de  T^jL0,Wi- 

Axung.  porc.  5j  \  Uln\  AptiL 

Essent.  ros.  q.  s.  M.  ) 

Rc.    JodureU  Plumb.  3ij 

Axung.  porc.  Jj.  M.    (/.  IT.  NeHgan,  Dubl.  Quak  Jörn. 
1849.  Nov.). 
Rc    Hydr.  sulph.  nigr.  5j 

Axung.  p.  5j.  M.        {Taivre  d'Esnaut:  Rev.  möd.-chir. 

1853.  Juli.) 
Rc.    Pnlv.  Carb.  5j 

Calom.  5vj 

Axung.  porc.  3v.       (Journ.  deCuiin,  m6d.  1834.  Not.) 
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Zweckmässig  ist  es,  bei  Anwendung  dieser  uod  ähnlicher  Mittel  nriscbed* 
durch  alkalische  Waschoogen  oder  solche  mit  reichlich  verdünnter  Essig* 
säure  vornehmen  zu  lassen.  Immer  erfordert  die  Cur  grosse  Sorgfalt  und 
Ausdauer  und  siad  zugleich  mancherlei  Nebenrücksichten  zu  beobachten, 
namentlich  bat  man  auf  den  jeweiligen  Grad  der  Hautreizung  zu  achten 
Bei  stärkerer  Hyper&mie  und  entzündlicher  Reizung  muss  demulcirend  ver- 
fahren werden  und  suche  man  bedeutendere  Grade  von  Schmerzhalügkeit 
ausserdem  durch  narkotische  Bähungen  oder  Salben  zu  ermäßigen. 

Nachbleibende  Alopecie  wird  nach-  den  für  die  Cur  dieser  erörterten 
Regeln  behandelt  

Noch  .möge  das  Verfahren  der  Gebrüder  Mahon  erwähnt  werden, 
welches  sich  durch  seine  Milde  und  häufigen  Erfolge  hervorthut  (Cazenave), 
obwohl  es  gewöhnlich  damit  zur  Zweckerreichung  eines  Monats  und  selbst 
ein  Jahr  langeq,  Zeitraums  bedarf.  Die  Mdhorft  haben  ein  vielleicht  zwei 
Gebeimmittel,  wenn  nämlich  ihr  epilatorisches  Pulver  wesentlich  anders 
als  ihre  epilatorische  Salbe  zusammengesetzt  ist.  Die  Salbe  besteht 
vermutbikh  aus  3j  käuflicher  Soda,  Süß  gelöschten  Kalks  auf  etwa  dritte* 
halb  Dnzen  Feit.  Zunächst  wird  das  Haar  geschnitten,  dann  werden  die 
Gnade  beseitigt,  und  nun  wird  jeden  zweiten  Tag  die  epilatorische  Salbe 
eingerieben.  An  den  Tagen,  wo  nicht  eingerieben  wird,  lässt  man  wieder- 
holt einen  feinen  Kamm  durch  die  Haare  ziehen,  die  dann  ohne  Schmerz 
ausgehen.  Nach  14  Tagen  wird  alle  Woche  einmal  etwas  von  dem  epila- 
torischen  Pulver  in  das  Haar  gestreut,  nächsten  Tags  wird  gekämmt  und 
mit  den  Einreibungen  fortgefahren.  Nach  1 — 2  Monaten  wird  die  Salbe 
noch  verstärkt,  die  alsdann  nur  zweimal  in  der  Woche  einzureiben  ist  Da- 
bei fortgesetztes  leises  Kämmen. 


XVIH   Pustelflechte.    Impetigo. 

Auch  hier  muss  ich  auf  die  Wichtigkeit  einer  die  Constitution  und 
gesammten  Körperverhältnisse  berücksichtigenden  allgemeinen  Behandlung  im 
Gegensatz  zu  jenem  einseitigen  Verfahren  aufmerksam  machen,  welches  nur 
uf  die  örtliche  Cur  gerichtet  ist  Der  Wurzelboden  dieser  Exantheme  ragt 
(mit  wenigen  Ausnahmen)  tiefer  als  bis  auf  die  Cutis  und  Zubehör,  er  ragt 
tief  in  den  Born  aller  Vegetation,  in  die  Blut-  und  Säftemasse  hinein.  Man 
verlange,  um  dies  anzuerkennen,  nicht  immer  greifbare,  gleichsam  handliche 
Manifestationen;  um  nur  ein  Beispiel  zu  nennen;  die  Scrophulose  kann  eine 
bisher  so  versteckte  gewesen  sein,  dass  eben  die  impetiginöse  Affection  als 
erstes  Certificat  ihrer  allmäligen  Entwickelung  anzusehen  ist  Die  neuere 
Richtung  läuft  Gefahr,  in  dieser  Hinsicht  (lediglich  örtliche  Behandlung  der 
UL  60 
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Hautkrankheiten   betreffend)  wie   In   miooher  anderen  hfichet  euneiüg 
werden,  und  die  Erfahrung. so  mancher  raisalingender  oder  unvoikome 
Curen  kann  deehalb  nioht  wundernehmen. 

Eine  ziemlich  iweckmfissige  Verbindung  der  Bebandhng  mit  inöerikfeen 
und  äusserlichen  Mitteln  ist  die»  weiche  Neligon  (DubL  Qu.  Joulrn.  1861. 
Mai)  ab  seine  Methode  angibt. 

Wihreüd  des  ersten  Stadiums,  wenn  starke  Dermatitis  des  Gesteht* 
vorhanden,  lässt  er  Blutige!  hinter  die  Ohren  setzen  und  verordnet  müde 
eaünieche  Abföhrungen*  AnusNflicb  kommen  aJkakecbe  Lmknentk  und  Wa- 
schungen zur  Anwendung.  (Natr.  carb.  3ß,  Glycerin.*)  36,  riiii  1  w  111  ■ 
Vt  Pinte;  Natr.  bicarb.  5ß,  Glycerin.  5j,  Spermac  cerat  3j.)  Im  chro- 
nischen Stadium  beoketfrtete  Neligan  den  besten  Erfolg  rmm  inaeftichefi 
Gebrauch  kleiner  Dosen  des  Quecksilberfodid*  und  der  fessfcftichM  Aa» 
wendung  des  schwefelsauren  Efsene.  (Fem  sutpb.  gr»  ij— >?  auf  jj 
Fett),  unter  Mitgebraueh  der  «enannteb  afatorthea  Waschungen.  Bei  safer 
erethischen  Kindern  wirkt  jedoch  nach  Neligan  diist  Salbe  nelhst  m  ehr»* 
nischen  Stadium  mx  reitend.  Für  Fälle  dieser  Alt  «mpfieMt  er  Waschtage» 
mit  einer  Lösung  des  essigsauren  Zinkokydt»  gr.  ly  nebet  Bjj  Cfiieaäi 
auf  $viij  Wasser* 

Für  chronische  Fälle  gelten  als  besondere  wirksam  anhatond-gehrwulrtu 
Trinke  von  Viola  tricolor,  SaesapardMa,  öfter  selbst  das  0%c*tt 
Zittmanni. 

Andrejewsky  empfiehlt  das  Kraut  und  die  Btnmtn  von  Hei  i  ehr  f*»« 
arenarium,  im  Absud    (Tonk»-diureticiim). 

Beäingham  heilte  Impetigo  acabida  (an  den  dttenritÜe«)  dar* 
Dotiatfan'«  Liquor  innerlich  und  SehweMkalim  iusfcerlieh.  {DtfbL  «Ml. 
Presse.  1843.  No.  245.)  Ray  er  empfiehlt  dagegen  diettompeesiefc  PMtf 
räth  zu  häufigen  Ableitungen  auf  den  Darm,  Purgantia  mit  Schwefel»  in 
öfteren  Blutentziehungen,  SchwefeHeber-Douchen  und  strenger  vegetabilischer 
Diät    (Casp.  Wochenschr.  1839.  No.  26.) 

Hanke  sieht  gegen  chronische  Pastelflechte  etn  Specificum  im  Chlor- 
Eink.  (Lösung  zum  Waschen  oder  Salbenfornk  Innerlich  dasselbe 
Mittel.) 

Am   vorsichtigsten  muss  mit  der  sogenannten  CrusU   ladet  der 
je  unqgangen  werden.    Diätetisch-hygienische  Behandlung» 


*)  Glycerin  wird  zu  Waschungen  auch  von  Stautin  verwendet. 

Rc.    Ac.  nitr.  dil.  Sß — j 
Mag.  Bism.  Sß 
Tinet.  Dig.  5j 
Glyc  depur.  gß 
Aq.  rosar.  $qj,  M.  etc. 
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wo  passenden  innerlichen  Arzneimitteln,  ist  Hauptsache.  Aeusserfcch  be- 
schränke man  sich  auf  Bähungen  mit  Mäch,  einem  Int  chamom.,  einem 
Dec.  hb.  Jaceae  etc.  (neben  allgemeinen  lauen  Bädern)  und  gehe  erst  später 
in  gelinden  alkalischen  Waschungen  etc.  über.  (Yetgi.  oben  Ndigaris 
Methode.) 

XIX,    Kr&tze.    Scabies.    (Psora.) 

Man  vertilge  möglichst  rasch  die  Milben  nebst  ihrer  Brut,  darin  ist 
die  ganze  Behandlung  der  Krätze  angegeben.  Ganz  abgesehen  von  den  Jetzt 
als  rein  historisch  zu  betrachtenden  älteren  Ansichten  über  das  Wesen  der 
Krankheit  und  von  den  darauf  begründeten  Heilmethoden,  gibt  es  auch  noch 
jetzt  eine  beträchtliche  Zahl  verschiedener  Manieren,  um  denselhen  Zweck: 
Tddtnag  des  Sarkoptes,  zu  erreichen. 

Ich  will  zunächst  das  Verfahren  erörtern,  welches  ich  zur  Zeit  des 
hiesigen  Krieges  in  verschiedenen  Militirlazarethen  befolgte.  Die  Zahlen  der 
Behafteten  waren  bisweilen  enorm.  So  erinnere  ich  aas  der  Zeit  meines- 
Aufenthalts  im  Flecken  Nfeumünster,  dass  mitunter  halbe  Compagnien  nament- 
lich Baierischer,  fiadener  und  Würtemberger  Soldaten,  welche  derzeit  bei 
der  Invasion  in  fttland  gewesen  waren,  mit  Krätze  behaftet  eintrafen.  Die 
Cur  war  folgende.  Nachdem  den  Leuten  ihre  Caifcrmsticke  etc.  behufs 
der  Reinigung  abgenommen  waren,  wurden  sie  überall  am  Körper,  besonders 
aber  wo  behaftete  Partien  wahrzunehmen  (im  Schwitzzimraer)  mit  grüner 
Seif»  eingerieben  und  in  wollene  Decken  gehüllt,  worin  sie  bis  zum  andern 
Jfoigqn  blieben.  Da»!  folgte  dieselbe  Procedur,  ebenso  am  dritten  Tage. 
Am  Abend  dieses  Tages  worden  sie  im  warmen  Seifenbade  abgewaschen 
und  in  andere  Zimmer  aufgenommen.  Selten  fand  es  sich  bei  der  dem* 
nichstigen  Nachsicht  oder  später,  dass  einer  nicht  gründlich  curirt  war,  und 
kam  ein  solcher  FaU  vor,  so  stellte  »ich  bei  der  Untersuchung  heraus,  dass 
die  ntü  dem  Einseifen  beauftragten  Hospitaldiener  nachlässig  gewesen  waren 
und  nicht  sorgsam  genug  eingerieben  hatten.  Am  4.  oder  5.  Tage  konnten 
die  Leute  entlassen  werden,  nachdem  sie  den  Tag  über,  um  die  -Spannimg 
und  Sprödigkeit  der  Haut  zu  mindern,  noch  gelinde  Einreibungen  von  Axung. 
porc.  rec.  gemacht  und  Abends  ein  laues  Bad  genommen  hatten. 

In  veralteten  Fällen  wurde  ähnlich  verfahren,  nur  mit  dem  unterschiede, 
dass  ein  paar  Tage  vor  Beginn  der  Cur  zunächst  laue  Bäder  und  bei  aus- 
gedehnter Röthung  der  Haut  eine  Ableitung  auf  den  Darm  verordnet  wurden. 
Diese  Behandlung  ist  die  einfachste  und  gründlichste  von  allen,  ohne 
den  Nachtheil  eines  zu  starken  Eingriffes  mit  sich  zu  fuhren,  wie  dies  z.  B. 
bei  der  Hardy' sehen  Schnellem-  der  Fall  ist,  wo  die  Nachbehandlung  der 
zurückgebliebenen  Excoriationen  etc.  längere  Zeit  erfordert,  a)s  die  Krätzcur 
selbst.  Mit  Modificationen  ist  sie,  wie  sonst,  auch  MJündera  und  ewrtbischen 

eo* 
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Individuen  verwendbar;  nur  bei  ganz  jungen  Kindern  und  einer  eefar  hoch- 
gradigen Reizbarkeit  durfte  sie  zweckmässiger  mit  einem  gelinderen  Verfafarai 
zu  vertauschen  sein. 

Die  eben  erwähnte  Methode  von  Hardy1)  ist  folgende.  Es  wird  eme 
halbstündige  allgemeine  Einreibung  mit  schwarzer  Seife  gemacht,  darauf  ein 
einslündiges  warmes  Bad  genommen,  und  zum  Beschluss  eine  halbstündige 
Einreibung  mit  Helm  erichscher  Salbe  (auf  8  Tble.  FeU  2  Thle,  Schwefel 
und  1  Theil  Kaücarbonat  enthaltend)  vorgenommen.  Nachdem  diese  Ein- 
reibung eine  Stunde  lang  gewirkt  hat,  folgt  ein  Reinigungsbad.  Später 
können  noch  einige  lauwarme  Bäder  genommen  werden.  Tornmütler*)  ist 
voll  des  Lobes  dieser  Behandlungsweise  und  Stulle  3)  will  günstige  Erfolge 
von  ihr  beobachtet  haben,  während  Cle8*%  Bouvier,  Barthez,  Brieheteau, 
Legendr e,  Devergie*),  Hebra*)  u.  a.  theils  wenig  günstig,  theils  ungünstig 
darüber  urtheilen.  Die  Nachtheile  der  Methode  sind,  im'  Allgemeinen  Un- 
sicherheit (Bouvier  fand  in  der  Bälfte  der  Fälle  nach  beendeter  Cur  noch 
lebende  Milben  und  unversehrte  Gänge),  zu  bedeutende  Steigerung  der  £z- 
.  eorrationen  (Bebra)  und  langwierige  Nachbehandlung  derselben,  abgesehen 
von  der  sofortigen  Entlassung  der  Kranken  und  den  daran  sich  knöpfenden 
Unannehmlichkeiten.  —  v.  Gieti  (in  München)  sich  ebenfalls  der  modifickten 
ifardy'schen  Methode  bedienend,  lobt  dieselbe  und  behauptet,  dass  Beckhve 
darnach  selten  vorkommen.    (Dtsch.  Klin.  1858.  No.  22.) 

Eine  Abänderung  der  sog.  englischen  Methode  ist  die  Fernsehe*). 
Zunächst  reibt  der  Kranke  mit  Schmierseife  und  warmem  Wasser  den  ganzen 
Körper  ab,  dann  geht  er  in  einem  grobwollenen  Mantel  zu  Bette  und  wartet 
den  bald  erfolgenden  Seh  weiss  12  Stunden  lang  ab.  (Zimmertemperatar 
28 — 30°  B.)  Darauf  wird  die  englische  Salbe  eingerieben,  besondere  an  den 
afficirien  Partien.  Patient  wartet  nun  wieder  wie  oben  12-Stunden  ab.  ki 
Ganzen  werden  in  dieser  Manier  3  Einreibungen  gemacht.  Nach  i 
nochmals  abgewarteten  12  Stunden  Beinigungsbad,  reine  Wäsche, 
Dieses  Yeriahrens  bedienen  sich  mit  einigen  Abänderungen  auch  CamtUa9) 
(Cöln),  Keber*),  Herbich  l°)f  Metzler  »)»  Fmk  w),  /.  SdrOmli1*), 
ger 14)  u.  v,  a. 

1)  L'IJq.  med.  1851.  No.  95. 

2)  Ueb.  d.  neu.  Behandl.  d.  Krätze  etc.  Fürth.  1852. 

3)  Berl.  med.  Zeit.  1853.  No.  21. 

4)  D.  neueste  Schnellcur  d.  Krätze.    Würt.  Corr.  Bl.  1852.  XXII.  No.  16. 

5)  Lee.  clin.  sur  la  gale.  Gaz.  des  Hop.  1852.  No.  706. 

6)  Werth.  Ztschr.  Wien.  Aerzte.  1853.  Aug. 

7)  Ueb.  die  Krätze  u.  ihre  Behandl.  nach  d.  engl.  Melh.    Osnabrück.  1843. 

8)  Pr.  Vor.  Zt.  1845.  No.  40. 

9)  Ibid.  1845.  No.  3. 

10)  Verhdl.  Wien.  Aerzte.  Bd.  II.  277. 

11)  Leist.  d.  k.  k.  Artilleriespt.  zu  Prag.    Prag  1839. 

12)  Rad.  med.  Ana.  1843.  Bd.  8. 

13)  Schw.  Cant.  Ztschr.  N.  F.  1845.  1. 

14)  Wärt.  C  Bl.  Bd.  IX.  No.  30. 


M9 

Ich  übergehe  die  übrigen  Methoden  und  die  in  ihnen  bevorzugten 
MÜte)9  da  sie  von  keinem  maassgeblicfaen  Belange  sind,  grösstenthetts  wenig- 
stem den  Curen  obgedachter  Art  durchaus  nachstehend. 

Nur  die  Ergebnisse  der  Versuche  von  Küchenmeister  will  ich  noch  in 
Erinnerung  bringen.  Darnach  zeigt  reine  Aetzl äuge  die  sicherste  tddtlicbe 
Wirkung  auf  die  Krätzmilbe,  ist  jedoch  für  die  menschliche  Haut  zu  reizend. 
Sehr  kräftig  wirkt  Jod kalilösung;  gleichfalls  das  Anisöl,  doch  nicht  leicht 
auf  die  menschliche  Haut  anzuwenden.  Halb  concentrirte  Essigsäure  und 
halb  Wasser  ist  wirksam  und  wird  gut  vertragen.  Sehr  rasche  Wirkung 
aeigt  der  Saft  von  Chelidonium  majus.  Später  wollte  Küchenmeister  in 
dem  von  Jockei  empfohlenen  Rosmarinöl  das  schnellste  und  dabei  wenig 
belästigende  Tödtungsmiüel  der  Milben  gefunden  haben.  Nicht  so  rasch  und 
sicher  wirkte  das  Delphi nin.  In  neuester  Zeit  glaubt  der  Genannte  die 
sichersten  Erfolge  gewinnen  zu  können  nach  Hardy's  Methode,  wenn  der 
dabei  gebrauchten  H  e  Im  eri' sehen  Salbe  etwa  3j  Ol.  Auisi  zugesetzt  wird, 
und  dem  Kranken  bei  seiner  Entlassung  eine  Portion  dieses  oder  des  Ros- 
marin Öls  mitgegeben  wird,  damit  es  sich  alle  8  Tage  (3  bis  4mal  nach 
einander)  an  den  zumeist  afllcirt  gewesenen  Stellen  oder  da ,  wo  etwas 
Jucken  oder  Bläschen  entstehen,  noch  einreibe.  (Dtsch.  Klin.  1851«  No.  34.  — 
Ibid.  1852.  }8.  Oct.  —  Die  in  und  an  dem  Körper  des  lebenden  Menschen 
vorkommenden  Parasiten.    Leipz.  1855.) 


XX   Weichselzopf.    Plica  polonica. 
(Trichoma.  Tricbosis  plica.   Rupalosis.   Lues  sarmatica. 

Die  Ansichten  über  das  Wesen  der  Krankheit  sind  bis  jetzt  nicht  viel 
mehr  als  Hypothesen,  doch  scheint  diejenige  am  annehmbarsten,  welche  die 
Entartung  des  Haars  und  die  abnorme  Absonderung  einer  eigenartigen  Dys- 
krasie  zuschreibt.  Die  Behandlung  besteht  bislang  durchaus  in  empirischen 
Versuchen  mit  den  verschiedensten  Mitteln.  (Man  vergleiche  ausser  den 
speziellen  Werken  von  Fuchs  etc.  Kaczkowsky:  Med.  Ztg.  Russl.  1845; 
Löwe:  HufeL  Journ.  1841.  Jan.;  Moll:  Rusfs  Magaz.  1845.  XLIT.  2.; 
Szokalski:  Ros/s  u.  Wundes  Arch.  1845.  3,  u.  s.  w.).  Die  weitschweifige 
Aufzählung  der  im  Einzelnen  verwendeten  Mittel  wird  mir  um  so  eher  er- 
lassen sein. dürfen,  weil  die  Krankheit  ausserhalb  des  Beschäftiguqgskreises 
der  Aerzte  in  Deutschland  liegt. 


XXI.    Elephantiasis  s.    Lepra  Graecorum. 

(SpQdalskhed.   Scherlievo.    Leontiasis.) 

Präventivmaassregeln  gegen  Weiterverbreitung  von  einzelnen  Ge- 
genden  aus  sind  Cernhrung  der  Kranken  (Lepra-  oder  Leprosenbiuser)  und 


950 

Verhinderung  der  Ehen  unter  solchen,  bei  welchen  wegen  ihrer  Abstammung 
oder  eines  längeren  Aufenthalte  in  einer  Keimgegend  der  Krankheit 
Disposition  zum  Erkranken  angenommen  werden  kann.  Die  Therapie 
bisher  mehr-weniger  hülflos.  Paula  Candido1)  lässt  allgemein  und  örtlich 
Blut  entziehen,  alle  15 — 20  Tage,  täglich  baden  und  nach  dem  Bade  Öl- 
einreibungen vornehmen,  verordnet  Molken  mit  Orangensaft,  emollireode  Ge- 
tränke, gelinde  Laxantia,  vegetabilische  Kost  bei  Vermeidung  alles  Blähenden 
und  der  gegohrenen  Getränke,  tägliches  Wechseln  der  Wäsche,  Wechsel  des 
Klimas  etc.  für  später  auch  noch  Aderlässe,  dam  abwechselnd  Waschungen 
mit  Blei wasser  und  Bäder,  statt  der  Molken  Eselinnenmilch.  Elektrische 
Bäder  über  den  ganzen  Körper. 

Cazenave*)  will  einen  Fall  durch  Guajac  innerlich  und  Dampfdoucben 
und  Jodeinreibungen  äusserlich  neben  %  Di**  un<*  Einwickelungen  der 
kranken  Extremität  bei  ruhiger  Bettlage  gebeilt  haben.  Griesinger  will  mit 
dem  Arsenik  einigermaassen  glücklich  gewesen  sein.  RScamkr  lobt  den 
Guano  (in  Peru  Volksmitte]).  Englische  Aerzte  in  Indien  rühmen  die  Rinde 
der  Mudarwurzel  (Rad.  Asclepiadis  giganteae). 

Danielssen  *)  sucht  die  Hämalogenese  zu  normalisiren  und  demnächst 
die  schon  gebildeten  Krankbeitsproducte  zu  entfernen.  Charakteristisch  ist 
ihm  ein  UeberOuss  von  Eiweiss  und  Faserstoff  im  Blut.  In  Anbetracht 
dessen  verordnet  er  bei  allgemeiner  Regelung  der  Diät  namentlich  den  Ge- 
nuss  von  Gemüsen.  *Eur  Betbätigung  der  Haut  bekommt  jeder  Kranke  alle 
2  Tage  ein  Dampfbad.  Arzneilich  wurden  versucht  Ac.  phosphoric  ,  Jod- 
kalium, Jodeisen,  Tart.  stibiat.,  Chlor,  Chlorgold,  Oxalsäure.  Die  Jodprä- 
parate sollen  erwünschte  Resultate  gegeben  haben.  Bewirkt  das  Jodkalhim 
starke  Congestion  zur  Haut  und  Fieber  mit  Abendexacerbation,  so  wird  es 
ausgesetzt  und  einstweilen  antiphlogistisch  verfahren.  Nach  Monatlichem 
Gebrauch  der  Jodmittel  ISsst  Danielssen  1 — 2  Monate  lang  paustren,  um 
dann  von  neuem  eine  Jodcur  zu  beginnen.  Die  Erfolge,  die  von  den 
übrigen  Stoffen  beobachtet  wurden ,  waren  unbestimmt.  PfcosphorsSure 
ohne  deutliche  Wirkung.  Brechweinstein  (2stündl.  gr.  ß  — ij)  schien  beim 
ersten  Auftreten  der  Krankheit  etwas  zu  leisten.  Das  Chlorgold  häk 
Danielssen  für  unwirksam.  —  Leberthran,  See-  und  Schwefelbäder 
scheinen  die  Constitution  vorteilhaft  zu  beeinflussen.  Von  Arsenikprtparatea 
sah  Danielssen  keinen  Erfolg.  Gegen  Kehldeckel-  und  Kehlkopfinfiltratiooeo 
zeigten  sich  ihm  Bepinselungen  mit  einer  Mischung  aus  Aetzkalildsong 
und  Honig  nützlich,  indem  sie  alsbald  die  Erstickungsanßlle  beseitigen. 


1)  Rev.  Brasil.  1842.  Jan. 

2)  Ann.  des  mal.  de  la  peau  et  de  syph.  Aug.  1843.  I.  A. 

3)  Ztschr.  d.  Wien.  Aonte.  1853.  Hft.  10  u.  lt. 
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XSL  BipfcnittwV  •.  Lepra  Aitkn. 
(Pachydermia.    Elephanten-,  Knollenbein.    Bein  von  Barbadoes). 

Strenge  Ruhe  (Bettlage)  und  Berücksichtigung  der  KreistaufYerhältnisse 
bildea  die  Spitze  der  heischlägigeu  Hülfen.  Alle  Störung  der  Circnlation 
suche  man  rasch  *u  beseitigen.  Tritt  die  Krankheit  unter  byperäraisch- ent- 
zündlichen Erscheinungen  auf,  mit  dem  Gefühl  von  Spanpung  und  Schmerz, 
ist  eine  allgemeine  Blutenfciehuug  (Rßyer),  demnächst  örtliche  indicirt  Beide 
dürfen  auch  in  dem  folgenden  Stadium  vorgenommen  werden,  wenn  in  Folge 
von  Hyperämie  und  Exsudation  die  genannten  «Symptome  hervortreten.  Die 
örtliche  feuchte  Wärme  und  laue  Bäder  sind  angemessene  Gnteratgtaungs- 
mittet  Der  afficirte  Theü  rouse  so  gelagert  werdet),  dass  der  Veneohlutr 
lauf  leicht  von  statten  gehen  kann» 

Nach  Beseitigung  der  hyperämisch- entzündlichen  Erscheinungen  und 
wenn  eine  seröse  Infiltration  nicht  vorhanden  oder  beseitigt  ist,  wird  ein 
Verband  angelegt,  der  einen  massigen,  gleichförmigen,  allmäHg  in  verstär- 
kenden Druck  ausübt.  Die  Compression  gilt  allgemein  als  eins  der  hülf- 
reicbsten  Mittel.  (Cf.  Bebra,  Allg.  Wien.  med.  Zeitg  1857.  Nck  42—47: 
eine  höchst  interessante  Abhandlung.)  (Zsigmondy:  Ztschr.  d.  Wien.  Aerzte. 
1858.  No.  45.)  Scarificationen  z.B.  von  Matthes  empfohlen,  vonPW- 
leppe  u.  a  vergeblich  versucht,  (10—20,  V»  — 1"  lang),  Vesicatore  etc. 
werden  mit  Recht  zur  Zeit  wenig  mehr  benutaL  Mehr  leisten  Einreibungen 
■rit  einer  Salbe  aus  Dngt  Hydr.  ein.  und  Kai.  jod,  namentlieh  Dampf» 
douchen.  (Cazenave).  Innerlich  sah  man  an)  meisten  von  Brechmitteln, 
Abführungen,  Quecksilber  und  Jod.  Den  froher  öfter  versuchten  Arsenik*) 
hat  man  aufgegeben. 

Als  äu8ser8te  Hülfe  hat  man  die  Absetzung  der  befallenen  Theile  vor- 
genommen. In  Frankreich,  wo  man  darnach  Recidive  an  anderen  Körper» 
stellen  beobachtet  haben  will,  ist  dies  Verfahren  verlassen  worden.  Bei 
Elephantias.  scrotalis  schlug  Bebra  vor,  mit  Erhaltung  der  Hoden  nur 
den  Hodensack  zu  entfernen.  (Ob  Regeneration  stattfinden  wird?  —  In 
einero  Fall  von  Brand  des  Scrotum,  der  dessen  Abtragung  nöthig  machte, 
sah  ich  ein  vollkommenes  Scrotüm  sich  wiederbilden.) 


*)  Angeblich  mit  Erfolg  angewendet  von  Sierlecki  (Ann.  des  malad,  de  la  peau 
et  de  la  sypn.  1844.  Jan.),  für  das  beste  Heilmittel  (nach  vorausgeschickter  Anti- 
pblogose)  gehalten  von  BaU  (Lanc.  29.  Juni  1844).  —  Neuerdings  hat  man  gehofft, 
im  Assacon  (Hura  brasi Mensis  Martins)  ein  radicales  Heilmittel  der  Elephantiasis 
Arabum  gefunden  zu  haben  (?).  —  Dr.  Carl  Schertet  theilt  darüber  in  der  Ztschr. 
d.  Wien.  Aerzte,  1858,  18.  Jan.  mit,  was  er  darüber  auf  Befragen  von  Dr.  Manvel 
Ferrära  Lagos  in  Bio  de  Janeiro  erfahren. 
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Nach  glucklicher  Heilung  der  Krankheit  ist  noch  lange  grosse  Schonung 
vonnöthen;  der  Genesene  beobachte  Ruhe  und  trage  einen  Schnürstrampf 
oder  Bindenverband.  

XXm  Weichthierartiger  Knotenausschlag.    Molluscum. 

Von  dieser  Krankheit  habe  ich  2  Fälle  beobachtet,  in  deren  einem  die 
Knoten  (Nuss-  und  Huhnerei-gross)  über  den  ganzen  Körper  verbreitet  sich 
vorfanden.  Die  Behandlung  war  (nach  dem  Vorschlag  von  Fuchs)  eine  ao- 
tiscrophulöse;  in  dem  leichteren  Fall  von  geringem,  in  dem  anderen,  eine 
45jährige  heruntergekommene  Frau  vom  Lande  betreffenden  von  gar  keinem 
Erfolg,  obwohl  die  allgemeine  Ernährung  sich  während  der  Behandlung 
(kräftigende  Kost)  etwas  hob.  Velpeau  sah  in  einem  Fall  die  übrigen 
Knoten  spontan  sich  zurückbilden,  nachdem  einige  der  größten  exstirpirt 
waren.  Wilson  will  von  Aelzen  der  Knoten  mit  Höllenstein,  entweder  auf 
der  Oberfläche  oder  nach  der  Eröffnung  im  Innern  Erfolg  gehabt  haben. 
Bateman  hat  angeblich  ein  Molluscum  contagiosum  (?)  erfolgreich  mit 
der  Solutio  Fowleri  bebandelt.  Deber  das  Wesen  dieser  Krankheit  vergl: 
Forster:  Deber  die  weichen  Warzen  und  molluskenartigen  Geschwülste  dsr 
Haut.    (Wiea  med.  Wochenschr.  1858.  No.  8  und  9.) 


XXIV.   Narbengewebstumor.    Keloid. 

Die  Annahme  einer  zu  Grunde  liegenden  (allerdings  nicht  unwahrschein- 
lichen) Dyskrasie  veranlasste  vergebliche  Versuche  mit  verschiedenen  antt 
jdyskrasischen  Bütteln.  Operative  und  mechanische  Heilversuche  bliebet 
gleichfalls  fruchtlos.  Die  Aflerbildung  kehrte  zurück.  Vor  der  Hand  scheint 
keine  andere  Behandlung  möglich,  als  bei  möglichster  Schonung  eine  symp- 
tomatische. AeusserBch  und  innerlich  schmerzlindernde  Mittel.  Nach  Caie- 
nave  versuche  man  durch  Jod  (innerlich  und  äusserlich  —  als  Tinctur) 
und  diätetische  Entziehung  das  Wacbslhum  der  Geschwulst  aufzuhaken. 
(Indess  auch  bei  schon  Geschwächten?). 

Verhältnissmässig  am  meisten  war  bisher  gegen  das  auf  Narben  sich 
entwickelnde  Keloid  auszurichten.  Exstirpation  mit  nachfolgender  Aetzung 
der  Wundfläche,  möglichst  rasche  Beförderung  der  Vernarbung  und  schliess- 
lich Compression  der  Narbenfläche:  Blaudin.  (Recidive  waren  indess  nicht 
immer  dadurch  zu  verhüten.)  Von  Anderen  würden  mit  Umgebung  eines 
blutigen  Eingriffs  Üieil weise  Erfolge  durch  anhallende,  gleichmässige  Com- 
pression und  durch  Aelzmittel  erzieh.    (Velpeau.) 


Register. 


(1  bezeichnet  die  erste,  II  die  zweite  Abtheilung.) 


A. 

Abdominalpotsation  IL  635 
Abscess  der  Leber  IL  531 
Abscess  der  "Milz  IL  553 
Abscesse,  Scheiden-  und  Scheiden-Mast- 
darm IL  763 
Absonderungsthatigkeit  der  flaut,  ano- 
male IL  917 
Absonderungsthatigkeit  der  Haut,  ano- 
mal vermehrte  IL  917 
Absonderung8tbätigkeit    der    Haut,    zu 

geringe  IL  917 
Abwartsdrehung   des  Kopfes ,   krampf- 
hafte IL  828 
Adenosis  I.  103 

Aftermuskeln,  Krampf  derselben  IL  840 
Agrypnia  IL  769 
Akne  IL  936  937 
Akne  punctata  IL  918 
Akne  rosacea  IL  936 
Akne  syphilitica  L  345 
Atbinismus  IL  919 
Algor  IL  823 

Alkoholisatio  organismi  I.  164 
Alopecia  I.  346  IL  922 
Alp  IL  814 

Anaemia  bei  Morb.  Brightii  IL  649 
Anaemie,  einfache  I.  149 
Anaemie,  scrophulöse  L  103 
Anaestbesien  IL  825 
Anazoturia  IL  683 
Aneurysmen  IL  630 
Anflug  JL  924 
Angina  cell,  gangraenosa  IL  293 

„     laryng.  oedematosa  IL  110     * 

„     membranacea  IL  47 

„     pectoris  IL  805 

„     typhoides  IL  293 
Anhidrosis  H  917 

Anomalien  der  Harnabsonderung  IL  681 
Anschoppung  der  Gebärmutter  IL  733 


Ansprang  IL  924 

Anihelmjntlika  L  261 

Anthrakosis  pulmonum  IL  245 

Anthrax  I.  362 

Anuresis  renalis  IL  682 

Aouria  renalis  H.  682 

Anxietas  libiarum  IL  824 

Aorta,  Verengerung  und  VerschliemuBg 

derselben  IL  635 
Apbonia  parafytica  IL  899 
Aphthen  IL  270 
Apoplexie  der  Lungen  IL  136 
Ardor  IL  823 
Argyria  IL  919 
Arterien,  Entzündung  derselben  IL  626 

„      ,  Klopfen  derselben,  anomales  • 

II.  635 

,  Lumenveranderang  derselben 

IL  630. 

„      ,  Obliteration  derselben  IL  635 
Arteriitis  IL  628 
Arthritis  I.  178  212 

„      gonorrhoica  IL  722 
Arthrophlogosis  tuberculosa  I.  97  , 
Ascaris  lumbricoides  1.  268 
Ascites  IL  562 

,,      vaginalis  IL  585 
Asthma  bronchiale  IL  191  831 
der  Säufer  I.  173 

„        M    Schwindsüchtigen  I.  81 

„      laryngeum  IL  830 
Atelektasis  pulmonum  IL  242 
Atresia  orif.  et  coli,  uteri  IL  753 
Atroph«  cordis  IL  606 

infantum.  IL  365 
Auflagerungen  der  Haut  IL  921 
Augenentzündung,  gonorrhoische  IL  721 
Ausdehnungsfähigkeit  der  Lungen  bei 

Neugeborenen,  mangelhafte  IL  242 
Auswurf  der  Schwindsüchtigen  L  75 
Axoturia  IL  683 
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Balanitis  1.  305  11.  722 

Baltismus  II.  847 

Bambalio  II.  833 

Bandwurmkrankheit  I.  260    * 

Bartfinne  II.  937 

Bartholini8che  Drüsen,  Suppuration  der- 
selben II.  763 

Baryglossia  II.  833 

Battarismus  II.  833 

Bauchfell,  Entzündung  desselben  IL  566 

Bauchscropheln  I.  124 

Bauchspeicheldrüse,   Krankheiten    der» 
selben  II.  554. 

Bauchwand,   vordere,  Entzündung  und 
Eiterung  derselben  II.  585 

BMKhwassersucbt  II.  562 

Bein  von  Barbadoes  IL  951 

Beweglichkeit    der  Nieren,   krankhafte 
II.  687 

Bildungsfehler  der  grossen  Gelasse  N.  586 
des  Herzens  II.  586 

Blaesitas  II.  833 

Blausucht  II.  586 
'  Blasenausschlag  II.  939 

Blasenkatarrh  II.  689  691 

Blasenkrampf  IL  84t 

Blasenlähmung  II.  901 

Biasensehleimiuss  II.  691 

Blattern  I.  372 

kleine  L  372 

Bläscbenaussehlag  lt.  931 

Blaschenflechte  II.  941 

Bleichsucht  I.  153 

Bleilähmung  II.  903 

Blenuorhoea  scroph.  bronch.  I.  136 
„  „       genitallor.  I.  136 

intestia.  I.  136 
uterina  IL  759 
vaginalis  II.  759 

Blepharitis  glandul.  I.  128 
Meibom.  I.  128 

Blepharophthalmia  glandul.  I.  128 

„  gonorrhoica  II.  721 

Blumenkohlgewächs  II.  754 

Bratansammhing  in  der  Brusthöhle  II.  266 

mutbrechen  II.  328  940 

Bluterguss  in  den  Herzbeutel  H.  426 

Bluterkrankheit  I.  286 

Blutflecken  11.  919 


Blutfleckenkrankheit  I.  284  IL  920 
Blutgerinnsel  im  Herzen  IL  608 
Blutharnen  II.  683 
Blutmangel  L  149 

Blutungen  aus  dem  Oesophagus  II.  312 
„  „    den  Bronchen  II.  118 

„    Harnwegen  II.  683 
„  „      „    Lungen  II.  118 

„      „    Nieren  IL  683 
„    der  Gebärmutter   IL  748 
„     H    Harnblase  IL  685 
„  „     „    Harnröhre  II.  685 

„      „    Mundhöhle  11.  269 
„  „      „    Nase  11.  3 

Blutungssucht  1.  288 
Blutvergiftung,  eiterige  IL  639 

„  ,  urämische.  IL  651 

Brand  der  äussern  Scham.  IL  763 

„     des  Gehiraa  IL  770 
Bräune,  häutige  IL  47 
Bronchektasis  IL  198 
BroDcbenblutung  IL  118 
Bronchenkatarrhe  U.  146  191  238 
Bronchitis  acuta  adultor.  l|v  151 
M  M      iirfwL  |1.  162 

„         capillaris  11.  169 

chronica  IL  Jftl  (A4 
M         mit  besonderen,  Eigenschaft, 
der  Secretionsproducte  11.  157 
Bronchopneumonia  IL  162 
Brustkatarrhe  IL  146  147  149  (91  194 
Brustwassersucht  IL  265 
Bubo  syphiliticus  1.  306 
Bulimia  IL  813 
Bupbthaimus  1.  130 

(C.  vid.  zum  Tbei)  unter  K«) 

Calvities  IL  922 

Cancer  aquaticus  IL  282 
„      uteri  11.  754 

Canities  II  919 

Caries  der  Gehörwerkzeuge  L  128 
„       m    Laryaikaorpel  II.  115 
„     des  Felsenbems  I.  128 

Cellulitis  perflaryngea  IL  115 

Cerebritis  11.  770 

Chasmus  IL  83U 

Cheiragra  1.  212 

Chloasma  tt.  W9  960 

Chlorose  I.  15» 
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Cholelithiask  1.  256 
Cholera  aestita  M.  343  352  355 
asiatica  I.  428 
nostras  H.  348  352 
sporadtea  »1.  343  352 
Chorda  II.  842 
Chorea  St.  Titii  II.  847 
Chorionitis  II.  922 
Cingulom  I).  941 
Clav!  R.  92t 

Concremente  am  Herzen  II.  008 
Congestion  des  €ebirns  II.  767 
Convulsto  cerealis  II.  850 
M        singultuosa  II.  832 
„       uraemica  II.  651 
Corona  cutanea  II.  921 
Coronitis  I.  305 
Coxagra  1.  212 
Coxarthrokace  I.  143 
Colitis  I.  143 
Croup  n.  47 
Crnritis  II.  640 
Crusta  lactea  II.  946 
]»• 
Darmblutungen  II.  496 
Darm»  Durchbohrung  desselben  II.  560 
Darm  ein  Schiebung  II.  499 
Darmentzündung  II.  356 
Darmkanal,  Gasanhäufung  in  demselben 
II.  506 

„         Lagerungsveränderung  des- 
selben II.  499 

„        Räumlicbkeitsverftnderung 
desselben  II.  499 
Darmkrampf,  antiperistaHischer  II.  840 

„  peristaltischer  II.  839 

Darmperforation  II.  498 
Darmrohr,  Knickung  desselben  II.  499 
Darmtheile,  Achsendrehung    derselben 
II.  499 

M  TJmschlingung    derselben 

II.  490 
DarmtubeTkulose  I.  88 
Darmwefcsu  II.  839 
Delirien  L  73 

Delirium  ebriositatis  I.  166 
„       potatorum  I.  166 
tremens.  I.  166 
Diabetes  insipidus  II.  689 
mellitus  ü  666 


Diaphragmatitie  II.  586 
Piarrhoea  II.  343  352 

ablactatorum  II.  356  365 
Diathese,  haemorrhagisene,  htbü  I.  »8 
„       harnsaure  1.  252 
„       oxalsaure  I.  255 
phospuatiscbe  I.  254 
Dilatatio  oesophagi  II.  369912 
Diphtheriüs  der  Mundhöhle  II.  276 
Dipsacus  11.  666 
Dolor  (ac.  Fotaerg.  11.815 
Drüsenanschwellung,   scrophulöse  L 

126  128 
Drüsenkrankheit  I.  103 
Drüsentuberkulose  I.  93 
Duodenitis  II.  356 
Durchfall  II.  352 
Durities  linguae  II.  289 
Durstsucht  II.  813 
Dysanämie,  scropbulöse  I.  103 
Dysenterie  II.  371 
Dysenterische  Prozesse  II.  472 
Dyskrasia  farciminosa  I.  361 

„       verminosa  I.  361 
Dyskrasie,  fettsüchtige  I.  272 
.,        haemorrboidale  I.  297 
Krebs-  I.  276 
rheumatische  I.  178 
scrophulöse  I,  3  103 
skorbutische  L  280 
„        tuberkulöse  I.  3  4 
„        Verirdungs-  I.  250 
Wurm-  I.  259 
Dyslalia  H.  833 
Dysmenerrhoea  II.  766 
Dysodia  II.  21 
Dysphagia  paralytica  II.  901 

spastiee  H.  837 
Dyapepeia  aikobohc*  I.  171  II  318 

„        duodenalis  IL  318 
Dyspepüscher  Zustand  der   Magen- 
schleimhaut IL  313  315 
Dyspnoe  der  öohwindsüchtigen  L  81 
Dysurie  eeasttea  IL  841 

B. 

Echinececcusbilduie;  der  Leber  IL  543 
EierstocfckoJtoide  H.  757 
Eierstöcke,  feste  Neubildungen  jn  den- 
selbe*  II.  758 
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Einklemmung,  sog.  inner*  II.  499 
Eiteransammlung  in  der  Brusthöhle  II. 

256 
Ettemng  der  vord.  Bauchwand  IL  585  . 
Eiterungsprozesse  des  Gehirns  II.  770 
Eklamp8ia  infantum  II.  893 
„        neonatorum  II.  893 
M        puerperalis  II.  765 
toxica  II.  894 
Ekthyma  II.  935 

„       .syphiliticum  I.  345 
Ekiema  II.  931 
Elephantenbein  II.  951 
Elephantiasis  Arabum  II.  951 

Graecorum  II.  949 
Emmenagoga  II.  743 
Emphysema  pulmon.   (tos.)  IL  238  257 
Empyems  IL  256 
Encephalitis  IL  770 
Endokarditis  IL  612  614  622 
Endoperikarditis  IL  614 
Englische  Krankheit  I.  146 
Enteritis  II.  356 
Enterokoliüs  11.  356 
Enterorrhagiae  496 
EntkräfUmgsfieber  IL  350 
Entozoosis  1.  259 

Entzündung  der  äussern  Scham  IL  763 
„    Bronchen  11.  138 
„    Eichel  1.  305 
„    Eierstöcke  IL  755 
.,    Gebärmutter  IL  731 
„  „    Gebiroambüllung.,  tu- 

berk.  IL  772 

..    Harnblase  IL  689  691 
„  „    Harnröbrensehletmbaüt 

IL  707     . 

„    Hoden  iL  715 
„  „    Luftröhrenveriweig* 

ungen  IL  151 

.,    Lungen  IL  200 
„    Hilt  IL  547 
.    „  „    Nebenboden  IL  715 

„    Nieren  IL  662 
„    Ohrspeicheldrüse  IL 
290 

„    Pfortader  IL  531 
„  „    Rachengebilde  IL  295 

»,  „    Speiseröhre  IL  305 

„  f,    Trachea  11.  27  33 


Entzündung  der  Venen  IL  636 

M    fordern  Baucbwand  H. 
686 

M  w    Vorsteherdrüse  IL  714 

M         des  Herzens  und  seiner  Be- 
kleidungen IL  612 
„  „    Kehlkopfs  «.  der  Luft- 

röhre, pseudomembranartige  IL  47 
,.    Larynx  H.  27  33 
„    Lungen  felis  H.  248 
M    Pankreas  IL  555 
„    Bippenfells  248 
„  „    Zellstoffs  der  Speichel- 

drüsen-Halsgegend  11.  293 
Enuresis  IL  699 

paralytica  IL  705  901 
Ephelis  IL  919 

„      lenticularis  Willan  IL  919 
Ephemera  IL  344 
Ephidrosis  11.  917 
Epididymitis  IL  715 
Epiglottitis  acuta  IL  115 
Epihepatitis  4L  522 
Epilepsia  11.  851 

sallatoria  IL  847 
fipisplenitis  IL  547 
Epistaxis  IL  3 
Epitbelialkrebs  II.  754 
Erbgrind  IL  943 
Erbrechen  IL  349 

„     ~,  nervöses  IL  839 
„        urämisches  IL  651 
Erectionen  I.  304 
Ergotismus  11.  850 
Erosionen  d.  Orif.  u.  d.  Port  vag-  uteri 

IL  738 
Erweichung  der  Magenschleimhaut  IL  324 
„   Milz  IL  553  554 
„        des  Gehirns,   acute,  rothe 
IL  770 

„   Herzens  IL  608 
Erweiterung  der  Bronchen  IL  196 
„         des  Herzens  IL  606 
„    Magens  ü.  342 
M    Oesophagus  H.  309  342 
Erysipelas,  echtes  1.  232 

neonat,  (et  inf.)  L  235 
„        spurium  L  236 
trauaabcum  I.  235 
Erysipelatöse  Presense  L  225 
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Erythems  I.  305  H.  fH 

sypWlittc.  1.  914 
Essera  II.  926 
Exantheme,  acute  1.  372 
Exstirpation  der  Milztumoren  II.  551 


Fallsucht  II.  851 

Faserstoifgerinnsel  im  Herzen  .11  606 

Favus  II.  943 

Färbungen  der  Baut,  anomale  11.  919 

Febris  flava  11.  541  834 

„     hektica  I.  73  74 

„     katarrhalis  epidem.  L  424 

„     mesenterica  I.  124 

„     miliaris  1.  416 

„     mucosa  11.  349 

„     pituitosa  II.  349 

„     puerperal is  II.  764 

„     remittens  infantum  11.  356  365 

,t     scarlatinosa  1.  386 

„     soporosa  senum  II.  350 
Feigwarzen  I.  312 
Fettherz  II.  606 
Fettsucht  1.  272 
Fieber,  Gallen-  II.  343 

„      gastrisches  II.  343 

„      gastrisch-biliöses  11.  343 

„  „       -nervöses  II.  343 

„      Schleim-  II.  343 
Fissuren,  baemorrhoidale  I.  244 
Flatulenz  II.  506 
Flechte,  nässende  11.  931 
Fluor  albus  IL  759  762 
Flussflecken  11.  920 
Flu xus  sebaceus  11.  918 
Foetor  narium  11.  21 
Folliculitis  vulwto  U.  763 
Formicatio  II.  823 
FraU  II.  924  925 
Fremdbildungeu  der  Leber,  maligne  11. 

543 
Fremdbildungen  der  Milz  II.  553  554 
im  obern  Theil  der 
Athmungswege  II.  117 
Fremübildungen  in  den  Lungen  IL  238 

244 
Fremdbildimgen  in  den  Nieren  IL  686 
Friesel  1.  416  422 
Furfuratio  11.  027 


Gallenfieber  II.  343 
Gallenstasis  1.  153  II.  519  520  534 
Gallensteine  1.  256 
Gangrän  des  Mundes  II.  282 
Gangraena  pulmon.  IL  245 

„         vulvae  11.  763 
Gasansamml.  innerhalb  der  Bauchhöhle 
11.  579 

»,  „  „    Brusthöhle 

11.  268 
Gasauflreibung  der  Gebärmutter  11.  753 
Gasbildung  im  Magen  II.  319 
Gastritis  II.  325  328  341 
Gastroduodenitis  II.  356 
Gastrodynia  neuralgica  II.  812 
Gastroenteritis  II.  325  356 
Gastrohyperaemia  II.  325  328 
Gastrointe8linalkatarrhe  II.  343  352 
Gastromalacia  II.  324 
Gähnkrampf  II.  832 
Gebärmutter,  mangelhafte  Ent Wickelung 

derselb.  II.  754 
Gehirn,  coogesL-hyperaem.«  u.  entzünd- 
liche Zustande  desselb.  II.  767 

„    Entzündung  desselb.  II.  770 

„    hautentzündung  II.  770 

„    reizung  I.  73 

„    Stoffentzündung  II.  770 

„    Überreizung  II.  769 
Gelbfieber  II.  534 
Gelbsucht  II.  534  541 
Geschwüre  der  Mundhöhle,   katarrhal. 
II.  270 

„         des  Kehlkopfe  IL  33 

grauulirte,  des  Uterus  H.  738 
Gesichtskrampf,  masticalonecher  H.  828 

„  „        mimischer  II.  827 

„      läbroung,  raasticatorische  IL  898 

„  „        mimische  II.  896 

„      schmerz  IL  815 
Gicht  1.  212  221 
Gingivitis  II.  270 
Globus  II.  812 
Glossitis  II.  288 
Glossoplegia  11.  898 
Glottitis  11.  115 
Glotzaugenkachexie  1.  130  ' 
Glykosuria  II.  666 
Gneis  11.  918 
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Gonorrhoische  Affeptionen  d.  Mund-  uod 

Nasenschleimhaut  II.  721 
Granulationen  des  Uterus  II.  738 
Grippe  I.  424 
Grüsskrampf  II.  828 
Gummata  syphilitica  I.  347 
Gutta  rosacea  II.  937 
Gürtel  u.  Gürtelrose  II.  941 


Haarschwund,  abnormer  II.  922 
Haarwuchs ,  „         II.  922 

Haematurie  II.  683 
Haemopericard.  scorbaüc.  II.  628 
Haemoptoe  I.  66  H.  118 
Haemorrhagia  intestinalis  II.  496 
„  neriuna  II.  3 

renalis  II.  683 
urethralis  IL  683 
uteri  II.  748 
„  vesic.  urin.  II.  483 

Haemorrhois  I.  237 
Haemorrhophilia  (Haemophilia)  I.  288 
Haeoothorax  II.  268 
Harnabgang,  uawiUkührMcfe-er  H.  699 
„  absonderang,  Anowl.  derselben  II. 

666  68t 
„  beschwerdeo  der  Schwindsüchtigen 
*    1.81 
„  röhrhrenschanker  L  297 
„  rühr,  einfache  II  682 
Hartleibigkeit  II.  509 
HautÖnne  II.  936 
„  flecke  U.  919 
.,  kleie  II.  927 

„  krankbeiteo  I.  131  341  II.  917 
„  eedem  II.  580 

„  tajgabsonderung,  übermässige  IL  918 
rt  Verhärtung  II.  922 
Heissaawger  U  813 
Hektik  l.  4  73  74 
HelmiDthiasis  I.  259 
Hemikrania  II.  789 
Hemiplegia  II.  905 
Hepatitis  II.  522 
Herpes  II.  941 

„      circinatus  II.  941 
M      Iris  IL  941 
„     labialis  IL  941 
„      phlyktaenodes  IL  941 


Herpes  praeputiafc*  H.  412 
„     tonsurans  11.  942 
„      Zoster  11.  941 
Herz,  Atrophie  deeselb.  H.  606 
m    Dental  Wassersucht-  IL  627 
„    Concremente-  II.  608 
M    Erweichung-  M.  608 
„    Erweiterung-  II.  606 
-    fettige  Entart.  desselb.  IL  606 
„    Hypertrophie-  IL  588 
M    Krampf  IL  806  836 
„    Krebs-  IL  608 
„    Lähmung-  IL  900     , 
„    Leiden-,   organische,   ihr  Zusam- 
menhang mit  andern  krankhaften  Zu- 
standen des  Körpers  IL  608 
„    Polypen-  IL  606 
„    Ruptur-  IL  608 
„    Tuberkel-  H.  608 
„    Wunden-  IL  608 
Hinterkopf,  der  weiche  L  147 
HirntuberkeJ  I.  89  IL  772 
Hilzblütterchen  IL  931 
Husten  I.  66 

„      blauer  IL  835 
„      Brech-  IL  835 
Hüftweh  IL  818 
Hydatiden  der  Milx  IL  554 
Hydroa  consensuale  II.  941 
Hydrocephaloid  der  Kinder  IL  772 
Hydrocephalus  IL  772  773  775  777  778 
Hydroderma  IL  580 
Hydrometra  IL  753 
Hydronephrosis  4L  686 
Hydroperitoneum  II.  562 
Hydrophobia  I.  369 
Hydropneumotborai  IL  268 
Hydrops  abdoatnis  14»  562 
„      ad  matulam  ü.  666 
„      anasarka  II.  580 
„      articaJornm  4.  138 
„       ascites  IL  562 
M      cyatid.  felleae  IL  534 
„      dar  Augen,  scrophuL  I.  129 
„      bei  ftloräi  Bright.  IL  649 
„      mambraa.  synovial.  I.  138 
„      ocul.  ant.  et  post.  I.  130 
,  „      ocul.  tuuYers»  L  120 
„       ovarii  IL  75T 
„       perikardii  IL  627 


Hydrops  renalis  I.  465 
„       subcutan.  II.  58&' 
telae  efelltfw.  lf.  580 
Hydrorrhachis  !!.  780 
Hydrothorax  fl.  285 
Hydrurii  IL  683 

Hyperaeilia  vesic  «ritt.  II.  689  691 
Hyperaemie  der  Bronchen  II.  138 
„    Gebärmutter  II.  731 
,.    Nieren  I.  405 
„         des  Gehirns  lf.  767 
„  „   Mekenroarks  u.  seiner 

Ifahällimg.  tt.rvS 
Hyperaemien,  secund.  bei  Morb.  Bright. 

II.  6J3 
Hyperaemisch-errtzörnHiche  Zustande  d. 

Magens  H.  325  343 
Hyperaemisch-entztinfhlche  Zustande  d. 

Darmscbieimhatrt  II.  343 
Hyperaesihesfa  acustica  II.  811 

„  cerebr.  cong.  II.  769 

„  „       neuralgica  II.  789 

„  „        psychica  II.  790 

setualis 
II.  795 

„  „        variabili  quoad 

corp.  imaginat.  signata  iL  790 
„  gustatoria  A.  812 

rtfectoriall.  812 
optica  II.  810 
Hyperaesthttie  der  Bautnerven  II.  815 
„  „    fftrzganglien  II.  805 

■„  „    tofesent.   Geflechte 

11.805 

„  M    Samengeflecfcte  II. 

«ÄÖ88 

„  „    Staneenerve»  II.  810 

flyptnestfeeete  der  sytnpath.  Ceatrali- 
sationsapparate  II.  805 

„  „  ünterbatrcb^efleehte. 

II.  805  808 

„  *    Vaga«batifteto  11.812 

Hyperaesthesieto  -der  In  d.  Muskeln  sieb 
ausbreit  Gef&hlsöerven  II.  824 
•es  Gehirns  IL  789 
„   «tetotftarks.il,  805 
„  „    CtwioafceflechU  II. 

805 
Hypertrophie  der  Gebärmutter  II.  754 
Hypertrophische  Zustände  d.  Haut  II.  921 


Hyperuresfe  II.  66t 
Hypochondrie  II.  790 
Hysterie  tl.  795 
Hysterorrnagia  n.  748 


Jaucberesorption  I.  359 
Ikterus  1.  153  II.  534 

„      neonatorum  II.  541 
Ileus  II.  499  840 
Impetigo  II.  945 
Incontinentia  urinae  II.  €99 
Incubus  II.  814 

Induratio  tel.  cell,  neonat.  IL  903 
Infarkt,  baemoptyscher  IL  136 
Inflammatio  membr.  synov.  genu  aprot» 

pbulosa  I.  138 
Influenza  I.  424 
Insufficienz  d.  halbmondförmigen  Klapp. 

d.  Aorta  IL  604 
Intermitlensprozesae  U.  907 
Intertrigo  II.  925 
Intestinalkatarrhe  II.  348 
Intussusceptio  II.  499 
IwaginaUo  Urteslinor.  II.  499 
Jonthus  II.  936 
Iritis  syphilitica  1.  346 
Irritation  C  MageoachleimhstH  ,  obren. 

entzündl.  II.  328 
Ischias  nerv.  Cotuns.  ant»  iL  822 
*      po*.  IL  818 
Ischuria  IL  713 

paralytica  IL  705  001 
„       renalis  IL  682 
„      spasUea  H.  841 


Rahlköpfigkeit  n.  *22 

Rankroid  IL  Y54 

Rankrosis  I.  276' 

Karbunkel  I.  362 

Rarcinomatosis  I.  276 

Karditis  IL  612 

Katarrh,  epidemischer  I.  415 
„       trockener  ff.  19t 

latatrhaüsche  Zustand«  d.  fcattnscMeiW- 
haut  IL  341 

Katarrhalische  Zetde.  d.  Magenschleim- 
haut IL  313  313 
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Katarrhe  der  Bronchol  1.  173  ü.  146 

149  191  194  238 
Katarrhe  der  Lungen  II.  146  191 

„    Mundschleimhaut  IL  720 
„    Nase  IL  10  720 
„    Scheide,  chron.  IL  759 
„      des  Uterus,  chron.  IL  759 
Katarrhus  gastrointestinaiis  IL  344 
vesic.  urinar.  IL  689  691 
Kehlkopfgeschwür,  chronisches  IL  33 

„      sctrwindsucht  I.  86 
Keloid  IL  952 
Keneangie  I.  149 
Keratosis  IL  921 
Kindbettfieber  IL  764 
Kirrhose  4er  Lungen  IL  198 
iUappen  des  Her«.,  Anomal,  dereelb.  IL 

604 
Kleienflechte  IL  927 
Kleiengrind  11.  927 
Knochenleiden«  scropbutöses  I.  142 
„  syphilitisches  I.  347 

Knochentuberkulose  I.  93  97 
Knollenbein  IL  951 
Knötchenflechte  IL  940 
Knotenausscblag,  weichlbierart.  II.  962 
Kolica  saturnina  IL  807 
Kolitis  IL  356 

Kolon,  Torpor  desselb.  IL  509 
Kolpitis  IL  759 
Koma,  urämisches  tt.  651 
Kondylome  1.  312  IL  117 
Koproplerosis  IL  509 
Koprostasis  11.  509 
Koryza  IL  24 

„     scarlatinosa  1.  406 
,,     scrophulosa  1.  137 
Kothbrechen  IL  499 
Krampf  des  M.  cremaster  IL  842 
„  N.  facialis  IL  827 
„     im  Bereich  d.  kleinen  Portion  cL 

V.  Hirnnerven  IL  828 
Krampf  im  Bereich  d.  N.  accesaor.  Will. 

IL  828 
Krampf  im  Bereich  der  obersten;  Cerri- 

calnerven  11.  828 
Krampf  im  Bereich  d.  mot.  Nerven  dar 

obern  Extremität  IL  829 
Jtrampf  im  Gebiet  der  Nervenapparate 

der  Luftwege  IL  830 


Krampfwehen  IL  941 
Krämpfe  II.  807 
Krämpfe,  cerebrale  IL  851 
Kraniotabes  I.  147 
Krankheiten  der  Arterien  IL  628 

„  „  Bauchspeichldris.  IL  554 

„  „  Bronchen  IL  118 

„  Eierstöcke  IL  755 
M  „  Gebärmutter  IL  731 

„   Harnblase  IL  689 
„  Leber  IL  519 
,.  Lungen  IL  200 
„  „  Lympfagefäsae  IL  642 

M   MUs  IL  547 
„   Mundhöhle  IL  269 
„  „  Nasenhöhle  IL  3* 

„  Nieren  IL  643 
„  „  Bachenhöble  IL  295 

„   Scham  11.  759 
M  Scheide  U.  759 
„  „   Speiseröhre  IL  305 

M  Trachea  IL  27  33  47 
„  „  uropoetischen    Organe 

IL  643 
Krankheiten  der  Venen  IL  636 

„  „  weiblichen  Geschlechts- 

organe 731 
Krankheiten  des  Bauchfalls  IL  556 
„  „  Gefasssystems  IL  566 

„  „  Herzens  IL  588 

„  Larynx  1.  86  IL  33  47 
,.   Magens  U.  313 
„  „  Nervensysteme  iL  767 

»  respiratorisch.  Systems 
11.  3 
Krankheiten  des  sexuellen  Systems  IL  707 
„  »,  Venensystems  IL  636 

„  „  Verdauungssystems  IL 

269 
KraUe  IL  947 
Krebs  1.  276 

„    der  Gebärmutter  1,  754 
„      „    HambJase  11.  698 
„      „    Leber  IL  543 
„      ..    Lunge  IL  214 
„      H    IWi  454 
„    des  Berten*  IL  608 
„      ,,    Pankreas  11.  555 
M    im  ober»  Theil  der  Atbemwege 
.    11.  117 
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fcriebelkrankbeft  H.  850 
Kyanosis  cardiaca  II.  586 
Bysten  IL  757 
Zystitis  11.  089  691 
Kystoblennorrhoea  11,  691 
Rystoide  U.  757 
Myelosarkome  II.  717 

1* 

Lachkrampf  11.  833 
Laryngitis  chronica  IL  83 

„        pseodomembrauacea  11.  47 
„        8carlatino8a  L  406 
„        spl.  acuta  II.  27 
„        sofcmoeosa  II.  110 
„        tuberculosa  1.  35 
Laryngotracheitis  chronica  II.  38 
„  H         paeudomembraaacea 

II.  47 
Laryngotracheitis  8pL  acuta  11.  27 
Lahmuegea  11.  896 

,  cerebrale  11.  903 
„         auf  d.  Bahnen  d.  Tagus  11. 896 
„         der  Blasenmueketa  II.  70d 
.  n  „  Port  min.  d.  Vteft  ffiro- 

nerven  IL  898 
Lahmungen  der  KutnpfottimeMmiskein 

IL  899 
Lähmungen  des  N.  facialis  IL  896- 
t»  ,»    .»  hypoglo66U6  iL  898 

M         im  Bereich  d.  Lftweg.  U.  898 
M         „    Gebiet  des  Sympathicus 
U.  900 
Lähmungen  im  Muskefrayon  der  Extre- 

mittten,  partielle  IL  900 
Lahmungen,  spinale  11.  902  ' 
Leber,  Abscees  der  B.  531 

„      Atrophie  der,  acute  gelbe  11.  524 
„  „  „    ehroBiscbe  IL  526 

„      die  Fett-  IL  426 
,»       m    fflelaiiafldsche  oder  Pigment- 
IL  528 
Leber,  die  Speck-  L  123 

„      DistomenbildOBg  der  IL  $48  MB 
„      teehfaoeoecaabltdg»  d.  B.  548  644 
„      Entzftadan*  der  H.  519  522 
„      Entrundung,  die  übrig.  Focmen 
4er  IL  523 
Leber,  Flecken-  11.  919 

„      FremdWMgn.  4.,  maNgne  U  643 

Hyperaemie  der  IL  519 
DL 


Leber,  Scrophuloeis  der  I.  123 
Leichdorne  11.  921  ^ 

Lentigo  II.  019 
Leootiasis  IL  949 
Lepra  Arabum  IL  951 

„     Graecorom  U.  949 
Leukopathia  IL  919 
Leukorrhoea  IL  759 
Liehen  IL  940 
Lithiasis  I.  250. 

„      hepatica  1.  256 
Lues  sarmatica  IL  949 

„    venerea  1.  290 
Lumenverandeningen  an  den  Arterie« 

11.  630 
Lumeavertnderungen  des  Oesophagus 

IL  309 
Lungenblutungen  IL  118 
Lungenbrand  11.  245 
Lungenfcatarrhe  IL  146  191 
Lungenmelanose  11  246 
Lungenoedem  &  265  267  268 
Lungentuberkulose  1.  35  8? 
Lupus  scrophulo8us  und  feine  Arten  L 

131 
Lupus  syphiliticus  L  343 
Lustseuche  L  290 
Lymphangitis  L  360  IL  642    . 
Lyssa  1.  360 


Madenwurnter  1.  270  •        i 

Magendarmentsündang  11.  354 
„    erweitertiBg  11.  342 
,f    geaebwür  IL  32$ 
Malariakrankheiten  II.  90T 
Masern  1.  407 
Mastdarmentartungen  L  244 

„       entzündung  11.  364 

„       fistel  U.  865 

„       tripper  B.  720 

verschw&nang  IL  345 
Myodynie  DemraJgioa  iL  823 
Megalophthalmus  L  180 
MehMechU  IL  927 
Melaena  11.  496 
Melasma  eutaneom  IL  920 
Melituria  IL  666 
«elkerkrampf  U.  829 
Meningitis  1.  89  IL  770  772  776  78» 
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Menorrhagie  II.  748 

Menostasis  11.  746 

Menstrualfluss,  Störungen  desselb.  L  162 

II.  740  746 
Menstruatio  ab  initio  relenla  IL  740 
difflcilis  11.  746 
dolorifica  II.  746 
„         nimia  II.  748 
„         parca  11.  740 
„         praecox  11.  75& 
profusa  IL  748 
supprestia  II.  746 
Mentagra  U.  937 
Mercyrismus  11.  838 
Mesenterialscropheln  1.  124 
Metaphlogosis  tel.  cell.  coli.  II.  293 
Meteorismus  II.  506 
Metritis  II.  731  733  738 
Metrorrhagie  11.  748 
Metrovaginitis  Katarrh,  ehr.  II.  759 
Mictio  cruenta  11.  683 

„     invohintaria  II.  699 
Migraine  11.  789 
Miliaria  1.  416 
Milz.  Abscess  der  II.  553 
Milzbrandkrankheit  I.  362 
Milz,  Entzündung  der  11.  547 
„  erweichung  IL  553  554 
Milz ,  Fremdbildungen  in  der  II.  553  554 
„    Rydatiden  der  11.  554 
„    Krebs  der  IL*  554 
„    Ruptur  der  1k  553  554 
„    Tuberkel  der  IL  554 
„    Tumoren  der  11.  547  548 
„    Verkalkungsprozesse  in  der  11.  554 
Miserere  11.  499 
Mogilalia  II.  833 
Molluscum  U.  952 
Morbilli  1.  407 
Morbus  BrighUi  11.  643 
„     bullosus  IL  989 
M      coeruleua  iL  586 
„      epidemicus  conrulsivus  IL  850 
„     gesticulatorius  IL  847 
M     haemorrhagicus  s.  maeulotfus 
Werlhofii  1.  284  IL  920 
Morbus  niger  Hlppokratis  II.  496 

„     virginum  1.  153 
Mortificatio  epidemic.  {ustilaginea)  ü.  8M 
Mottttataeurosen  II.  827 


Muudentzündung,  katarrhalische  IL  2TO 

merkurielle  IL  277 
Mundsperre  11.  828 
Myelitis  spinalis  IL  778  780 

M. 
Nachtripper  IL  718 
Naevus  Spilus  IL  9Ö0 
Narbengewebstumor  II.  952 
Nasenblutung  IL  3 
Nasenkatarrhe  U.  10 
Nekrosis  epidemica  II.  851 
Nephritis  11.  662 

„       albqminosa  H.  643 
„       subacuta»  mit  Kyitenbildung 
II.  643 
Nephrolithiasis  IL  686 
Nerven,  congest-hyperaem.  u.  enUöndl. 

Zustände  der  IL  "81 
Nervenentzündung  IL  781 
Nerven,  Krankheit,  d.,  bei  Scrophuleaaa 

L  140      . 
Nerven,  Krankheit  der,  mit  Veränderung. 

in  .ihr.  friopbysikalUch.  Sein  IL  782 
Nesselfieber  II.  926 
Nesselsucht  IL  926 
NeuraJgia  cerebri  IL  789 
ciliaris  IL  818 
coeliaca  IL  805  806 
„       cruraüs  IL  822  . 
„       dorso-inteatinalis  IL  823 
„       itebiadica  11..  818 
„       lumbo-abdominalis  IL  893 
„       mammae  U.  823 

meaenterica  IL  805  807 
N.  quinU  U.  8l£ 
octipitaüs  U.  823 
spermatiea  IL  805  808 
Neuralgien  der  Cervicalnenren  II.  823 
„  „    Intercostaluerven  VL  823 

des  Armgeüecbts  IL  822 
Neuritis  IL  781 
Neurosen,  Senatbibttt-  IL  789 
Nickkrampf  IL  828 
Niereif,  Entzündung  der  11.  662 

„     rremdbUdungea  in  den  IL  681 
„     Granularentariong  4er  IL  643 
„      hyperaem.-enUünducbe  Pronsse 
der  11.  643 
Mieren,  krankhaft.  Beifftglichkeit  der  IL 
687 
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Nierensecretion,  Vermehrung  od.  Sistir. 

der  II.  682 
Nieren  Wassersucht  II.  666 
Nieskrampf  II.  833 
Noma  11.  282 


Obliteration  der  Arterien  II.  635 
Obslipatio  II.  509 
Obstipitas  capiL  spast  II.  828 
Obstructio  alvi  IL  509 
Oedema  durum  neonat  II.  923 
glottitfis  II.  HO 
„       pulmonum  II.  265  267  268 
„       renum  (c.  albuminaria)  11.  643 
Oedeme,  örtliche  II.  583 
Oesophagus  II.  305  307 
Oligaemie  L  149 
Oligomenorrhoea  II.  740 
Ophthalmia  gonorrhoica  II.  721 
„        morbillosa  1.  415 
scrophulosa  1.  128 
Orchitis  gonorrhoica  II.  715 

„      syphilitica  1.  347 
Oscedo  II.  832 

Osteomalacia  aetat.  inf.  I.  146 
M  adultorum  I.  148 

Oslien  des  Herzens,  Anomal,  der  II.  604 
Ostitis  tuberculosa  1.  97 
Otitis  tuberculosa  (et  scrophulosa)  in- 
terna 1.  128 
Olorrhoea  scrophulosa  I.  128 
Ovariitis  II.  755 
Ovophoritis  11.  755 
Oxyums  vermicularis  I.  270 
Ozaena  1.  137  II.  21  24 


Pachismus  I.  272 

Pachydermia  11.  951 

Pankreas,  Entzündung  des  II.  555 
„       Krebs  des  II.  555 
„       Verhärtung  des  II.  555 

Pankreatitis  II.  555 

Paralysis  agitans  II.  895 

articulatoria  II.  898 
extreroR.  inf.  1.  141 
facialis  11.  896 
mattioatoria  II.  898 
mimiea  II.  896 


Paralysis  satumina  II.  903 
Paraphimosis  I.  305 
Parotitis  scarlatinosa  1.  406 
„      .secundaria  II.  292 
„•      spuria  II.  292 
vera  II.  290 
Parulis  11.  270 
Poliosis  praematura  II.  919 
„      rbeumatica  II.  920 
„      senilis  II.  919  920 
Pemphigus  IL  989 
Pemphix  IL  939 
Perforatio  oesophagi  IL  308 
Perichondritis  laryngea  IL  115 
Perikarditis  IL  612  614  620  622  626 
Perimyelitis  IL  778 
Periostitis  tuberculosa  I.  97 
Periproktitis  IL  356  364 
PerirectiÜs  11.  364 
Peritonitis  IL  556  560 

„        tuberculosa  I.  94 
Perityphlitis  IL  356  363 
Pertussis  IL  835 
Petechiae  sine  febre  1.  284 
Petechianosis  1.  284  IL  920 
Pfortaderentzündung  IL  531 
Pharyngitis  exsudativa  IL  303 
diphtheritica  IL  303 
„         gangraenosa  IL  303 
„         scarlatinosa  IL  406 
Simplex  IL  303 
tonsillaris  IL  296 
Phlebitis  11.  636 

„      cruralis  IL  640 
Phlegmasia  alba  dol.  II.  640 
Phlegmorrhoea  uteri  IL  759 

„  vaginae  H.  759 

Phlyktaenosis  sparsa  IL  941 
Phlyzacia  IL  935 
Phrenitis  IL  770 
Phthisis  I.  4  124 

„      pituitosa  11.  191 
Physometra  11.  753   ' 
Pigmentmangel  der  Haare  IL  919 

„    Haut  IL  919 
Pityriasis  11.  927  928 
Plethora  serosa  I.  153 
Pleuresie  11.  248 
Pleuritis  IL  248  254  255 
Plica  polonica  11.  949 

61* 


064 


Pneumatosis  uteri  U.  753. 

Pneumonia  II.  200 

acute,  ration.  findig,  der  IL  231 
besonder»  «Mtptieirte  IL  224 
chrontoa  IL  224 
ComplicaUoneo  IL  236 
„         der  Schwängern  U.  225 
infeütum  IL  220  235 
intttkttitlent  IL  226 
notha  IL  160 
senilis  IL  110  219  235 
typhosa  IL  223 

Pneumothorax  IL  268 

Pocken  I.  372 

Podagra  L  212 

Pollutiones  frequentiores  IL  722 

Polydipsia  IL  813 

Polypen  IL  26  117 

Polypioto8  I.  272 

Polyuresis  IL  682 

Pompholix  IL  939 

Porcellanea  IL  926 

Porrigo  decalvans  IL  942 
„      favosa  H.  943 
„      scutulata  IL  942 

Profluvium  soninis  IL  722 

Proktitis  IL  356  364 

„       gonorrhoica  IL  720 

Prosopalgie  IL  815 

Prostatitis  (gonorrhoica)  IL  714 

Pruritus  IL  823 

Psora  IL  947 

Psora  leprosa  IL  928 

Psora  squamosa  II.  928 

Psoriasis  IL  928 

„      syphilitica  1.  344 

Plarmus  IL  833 

Ptyalismus  merctriaüs  IL  277 

Pubertätskrankheit  L  153 

Pulmonitis  IL  200 

Punaisie  IL  21 

Purpura  L  284 

,.      haemoirhagica  IL  919  920 
„      rheumatraa  IL  919  920 
„      senilis  IL  019  920 

Pustelflechte  IL  945 

Pustula  rebellis  I.  362 

Pyaemie  I.  359  IL  639 

Pylephlebitis  IL  531 

Pyopneumothorax  IL  268 


Pyerrhoea  nasalis  IL  24 
Pyothorax  IL  256 
Pyrosis  IL  319  812 


Quecksilberspeichejipss  IL  277 


Rachencrottp  IL  303 

„     enlzündung  V.  296  803 

Raphania  IL  850 

Raucedo  alkohotica  L  17J 

Räude  11.  984 

RS  um!  ichkeits  Veränderungen  der  Langen 
IL  238 

Räumlichkeitsverhaltnisse   des  Magens, 
veränderte  IL  342 

Rectilis  IL  364 

Reflexneurose,  v.  Genitalienreizuftg  aus- 
gehende IL  795 

Renitis  IL  662 

Retentio  urinae  11.  713 

Retropharyngealabscesse  IL  302 

Rhachialgitis  IL  778 
-  Rbachitis  I.  146 

Rhagades  IL  921 

Rheumfttartbritis  I.  178  212 

Rheumatismus  L  178  212 

gonorrhoicus  IL  722 

Rheumatokelis  IL  920 

Rhinitis  scrophulosa  I.  137 
„      ulcerosa  IL  24 

Rhypia  IL  935 

Ringworm  IL  942 

Risus  convulsivus  IL  833 

Roseola  rheumatioa  iL  920 
syphilitica  I.  344 

Rotzkrankheit  I.  361 

Ruminatio  faumana  U.  838 

Rupalosis  IL  949 

Ruptura  cordis  IL  608 
„       lienis  IL  553  554 
oesopbftgi  IL  306 

Rückenmark,  congest-hyperiemische  a. 
entz.  Ztsltade  desselb.  H.  778 

Rückenmarksdaff*  IL  902 

Röckgrathsiftlta,  aftgefcon»  tl.  780 

Rückgrathwasseraucht,  NigtbonielL78Q 
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Sabarralfieber  11.  844 
SaliTatio  It.  994 

„      Merturülis  II.  277 
SalzflQfe  II.  8dl 

Samenenüeerimg,  uirwilUtührlicha  II.  722 
Samenflus*  II.  722 
Satyria8i0  IL  842 
Sauferdy«kra#fa  I.  104 
Saarebildung  im  Magen  K.  319 
Scabies  It.  $47 
Scarlatina  f.  381 
Schafhuslen  II.  835 
Schanker  I.  292  »7  299  303 
Scharbock  J.  280 
Scharlach  I.  386 
Scheidenentzünduag  IL  750 
Scheinkrebs  II.  754 
Schenkelgeschwulst,  weis**  II.  #40 
Scherlievo  II.  949 
Schlaflosigkeit  I.  93  It.  769 
Schleimfieber  II.  843 

Scbleimhaemorrhoidefl  f.  243 

4er  Blase  II.  691 

Schleimkatarrhe  d.  Urust,  feuchte  II.  194 

Schluchzen  II.  832' 

Schlundkrampf  H.  837 

Schmerzen  bei  Tuberkaftstn  I,  66  73 

Schtnutzflechte  IL  939 

Schnupfen  II.  10  16  17 

,»        der  fougeberiua  II«  20 

ScUreibekrampf  II.  829 

Schrunden  II.  921 

Schuppenfiechte  II.  918 

Schusterkrampf  II.  829 

Schüttellähmung  U.  895 

Setotzblatttrn  I.  385 

Schwärung  der  Magentcbleimli.  M.  328 

Schweisse  der  Schwindtltthtigta  I.  7& 

Schwielen  11.  921 

Schwindel  11.  824 

Schwindsucht  1.  4 

Scrophufosis  I  8  16t 

Seborrhagia  11.  918 

Seborrhoea  11.  918 

Sepsis  1.  359 

Seramanfiillung  der  G&ArzMtter  IL  753 

Serumansammlung  in  d.  fffosthöU*  II.  265 

Serumergnt*  ftti   den  Horgbetrtel  H.  «26 

SiaJorrboea  II.  294 


Silberf&rbuog  .der  Haut  IL  91 9 
ftagiiHu»  II.  632 
Skirrhosis  I.  276 
Sklerodiftna  II.  922  923 
Skleroai»  axUrttor.  ootantn  *.  922 
Sklerostenosia  cutanea  iL  602 
Skorbut  1.  280 
Sommercholera  B.  852 
Sommerdttfchfalle  iL  365 
SMnmersprwcen  IL  919 
Soor  II.  273  275 
Spanischer  Kragen  L  305 
Spasmus  bronchialis  II.  831 
..       gloUidis  IL  S30 
stennjtatoriu«  IL  833 
Spedalskhed  11.  949 
Speichelfluß,  merinrieller  IL  277 

spontaner  U.  294 
Speiseröhrenkrampf  IL  837 
Spermalorrhoea  II.  722 
Spina  bifida  II.  790 
Spinitis  11.  778 
Spitzpocken  L  372 
Splenitis  II.  547 
Spondylarthrokace  L  143 
Spondylitis  I.  143 
Spulwürmer  I.  268 
Starrkrampf  II.  842 
Steatosis  renxm  IL  643 
SteinkraokheU  i.  259 
Steinschmerzen  1.  255 
Stenosis  oesophagi  II.  369 
Stern utatio  coovufciya  iL  833 
Stickhusten  IK  865 
Stinknase  IL  21 
Stomatitis  aphthosa  H.  272 

diphtherltica  IL  276 
«xSudatita  tt.  293 
„       follicularis  8«  272 
gangraenosa  IL  282 
gonorrhoica  U.  720 
mrariatls  II.  277 
spl.  katarrhal  11.  270 
Stomatorrhagiae  IL  269 
Stottern  IL  888 

Stricturen  der  Harnröhre  IL  120 
Slrophvtas  «1.  924 
BtufcWeriaUiing,  habituelle  IL  509 
Sykosis  IL  937 
Syphiliden  L  94t 


NTWAYUMABY 


ß.P.L.  -\ndary, 
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